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د.شق في “كانون الثاني سئة 1585م الموافق لخادى الثائية 48 ١م‏ 
ته ناس مادو اعد الك 11ل بلر اكاك كن اقددس لصر 15 ب 0 


فانحة السنة أخثالثة 


نشكرك الم الذي شت فأريثنا خر هذه السنة ونحن أحياء 
ونأك أن فيه إلبنا اطمئنان الكر الذي قتدناه ٠كي‏ ليان 
من خدمة المر الذي خصصنا به أقلامنا وافكارنا ) خدمة أحقينةً 
ثافمة » ونقوى على إتحاف قرائنا بكل ما جد واستحدث من الفروع 
الطببة جاعلين للم في هذه الحلة العر ببة البرد ؛.ض الغنى عن المحلات 
الأجنية ؛ وارضين على ع واحب السير بلفنا الشر بف في طر يق 
الب سير تسيل 15 آمن يبي: بعدنا الكتابة والتأليف بهاء كي 
مشي وفي في عزلتها اللغات العلمية الاحنبية الاخرى 

. م الى قرائ: الكرام بطلب العذرة عن, اخخلال طرأ 
ص اصدار* رابعض اجزاء السنة المنصرمة وما عذرنا إل الحالة القانة 
الضطر بة التي سادت البلاد وتطرقت الى كل ما فيها حتى الى مطابعبا 
نكان ما ينجز طبعه في اسبوعين يسلغرفالار بعة راجين ان يكون 
لنا من. حلمهم عذر بوعاقدين النة اذا صفا الجو وهداً الاضطراب 
أن نصدن الأجزاء المقبلة في مواقيها والسلام ٠‏ 


عل الم لني العربي 


الأجمزة. الستعملة في تجبير 
ا العضد ”' 
للحكيم لوسركل استاذ السر ير يات الجراحية 


تك في السنة الماضية عن المعالجة الجراحية والاجبزة المستغملة في الكسور 
عامقً فكان كلاي كقدمة لما سنبحث عنه في هذه السنة لاننا بعد ان عأنا 
المبادي* العامة البي يحب تطبيقها يه كل كسسر مها كان مقره يجوز لنا الآن 
أن فخصص الكلام بيعض الكسور ذو سواها ٠‏ 
٠‏ انعدد الكسور التي تعالح في مستشفانا كبير بالنسبة الي»الامراض الاخرى- 
وبوجد الآن قيد المعالة في قامائنا الجراحية ثلاثة أو ار بعة مرغى مصلبين 
بكسر العضد ٠‏ وما ان الكلام قد دار على هذا البحث في .وءتمر الجراحة الذي 
٠‏ عقد في بار يس هذه السئة في شبر تشرين الاول اأنصرم رأيت الفرصة مناسيسة 
,للكلامعنه اليوم مستنداً على النقر ير القيم المعزز بالبراهينالدامغة الذي رفعهالاستاذ 
عمو ( أملزنا© ) من بوردو الى لجنة المرتتمر لاله ل برك في هذا البحث مسألةا 
“الا طرقها واوضحها بخلاء + 
واننتي اسأكم 65 ذ الا ن مكرراً رجائي ومودملا” 3 لنبذوا جانيًا جباز هاكان 
: والمياز يب المعدني.ةالني اثبت الاختبار انهالا نكنى الشبت قظع الكسر تفيبتاحسا 
وبعد هذذا يجب ان تننظر الى امرين : نقل المريض » ومعالجته ٠ ٠‏ 
ان كل من يصاب يكسر لا يكسر عضده امام بابال-عشفى ولكده يأ تي احيا ٠‏ 
قن حي بعيد وربما جياء من.قر ية محاورة ٠‏ وما ان القاعدة المطردة هي الثثبيت 
: 00 وجب أن يكون الجباز الاول الذي يوضع قبل نقل المر يض جبازاً موققا 
يضمن لثيبت قنام الكير شبًا جسئا ٠‏ ديجب ان يكون هذا الجباز بسيطًا صفيراً 
ا ا 
لي١)‏ محاضرة انيت على الألامل:في<؟ نر بنط 1نايوترجمما الى اأمرية المسكم مرش د خاطر 


الاجبزة المتعمة في تبي ر كور العضد 
عنه مجباز ثابت و يجب ان يكون ايض قابلا للتطببق علىالعضو ين الايمن والاإيسر 
على السواء ٠‏ وافضل الاأجبزة وابسطبا جباز مكب من جبائر معدنيةتزاد عليها 
١ق‏ دقع الكسر في الطرف العلويءمملقة مثلقة ( هم,قطاء8 ) 
غير ان الجبائر اذا صلح استمالماً وكانت كافية في الكسور الني لا تبدل فيا 
فهي لا تصاج في الرضوض الكبيرة وكسور المثاش لانها لا تكني لاثتت فيجب 
'نبذها حينئد وقد وضعت اجبزة أخرىلهذه الغاية غير ان ابسطبا واسهلها صنماجباز 
أفضله على سائر الاجبة الاخرى لانه يثبت الكدور التي يصحبها رضوضش متسعة 
والكسور المفصلية الواكمة في الطرف العلوي ثعبا حستا كا بثبت سائر الكسور 
الاخرى واريد به جبيرة توما( 7801138 ) التي نستعملها في مستشفانا ٠‏ وانني 
ارجو ان يوجد منها في كل مكان معد للاسعاف العام ٠‏ هذا ما اقوله في تقل 
8 المر بض 5 3 
وانثقل+مده الى مءالجة كسر العضد نفسه ٠‏ يجب قبل البدء بالمعالجة ان أماين 
لمر يض معاينة سريرية دقيقة للغاية وان تكلهذه المعالجة بتصوير الناحيةبالاغعة 
المحبولة في الوضعتين الجببية والجائيية ٠‏ | 
وانني امألم ان تسمحوا لي بتعداد الكسور التي تصادفرنها أكثر من سواها 
> في السريريات او ياعادة بعض ما درستموه في الامراض الارجية : 
م 01س كسور المشاشة السفلى : تصادفورث فيب كسور مأرفوق اللقمة و كسور 
اللقمه ؛ و كسور فوق البكرة ويندر ان تصادفوا كدور البكرة نفسها ٠‏ 
76س اكدور الجسم : تصادفون فيه كسوراً معترضة ومائلة وحازونية ٠‏ 
- كسور المشاسة السفلى : تصادفون فيه كسوراً سفلى او عليا واقمةفي المنق 
الجراحي ‏ وكسور العنق التشريحي ) وكدور الحدبة الكبيرة ٠‏ وقسد تجصل غير 
هذه الكسور وقد يشترك بعضها مع بءض ولا .سيا متى كانت ناشئة عن المراي 
النارية ٠‏ 71 
ومعا بكن مقر الكشسر وتجساه خطه فارث القطع لا بد من تبدها ( الا في 
اللكسور التتداخلة الني تعيب رأس العضد ) وتوليدها لغيرا في التسكل لا بدك من 


1 حل المعجد اأابي العربي 
اصلاحه والتغيرات ثٍ : التزوي ( 136808ناى3ق ) والترا كب والانفة ل ٠‏ 

7 التزوي : هو تبدل قطعتي العفم الكسور حسبٍ مور العضد وهو قابل 
للوقوع في كل الوجبات أي ان الزاوية تكورث منفتحة” الى الامام إو الرداه 
اوالانني او الوحثي ٠‏ 

٠‏ < وسيب التزوي متى كان الكسر في جسم العضد ) ألرض والجاذسة ووضعة 
المرفق ٠‏ ومثى كان الكسر قي الثلث ااعلوي كان سببه العضلات التي توأد سوه 
شكل شبيهاً بالصولجان ناشمًا عن ابتعاد الرقطعة العليا وآقتراب القطعة السفلل<» 
ومتى كان الكسر في القسيم السفلي تبدلت القطعة السفلى دائمم الى الوراء موقعة 
التباسا بين الكسر وخام المرفق 2٠‏ * 

- التراكب : بيد حسب شجانة العضد و ينشج عنه قصر العضو ٠‏ وهو اقل 
اهمية في العضد ما هو عليه في الفخذ من جبة النتيجة الوظيفية الا ان اصلاحه بتكيل 
ما لدينا من الوسائط واجب لا متدوحة عنه لانه لا بد من الحصول على عاذي 
القطمنين العظميئين غَاذ)) حسم 

8#" الانفتال : هو التبدل الذي بنشأ عن دو الث المقطعتين احداهما على 
الاخرى ٠‏ و يقع هذا التبدل في كسور الثلث السفلي للجهم الإ انه أكثر وضوحً_ 
في كور الثلث الحلوي ٠‏ فجدير القطعة المليا حينئذ المي الوحشي عضلات ما تت 
ااوك وعضلات ما فوق الشوكوالمدورة الصغيرة «“وندير القطعة السذلى الىالانسي 
العضلتان الصدر بة الكبيرة والظبر ية الكبيرة ٠‏ وان انفتال العضد على حوره يجدد . 
المركات و يسبب عطالة في الوظيفة فاذا وضع الساعد في معلقة وعلق امام الصدر 
زاد دورات القطمة السفل عوضا عن ان يزول ٠‏ فيجب الانتباه الى ه#ذا الام 
وجعل الساعد في وضعة تضمن الرد المن و وضءة” ما بين الجببية والسبمية ٠‏ 

ويا اننا قد وضعنا الآنِ تشخيصا حسثا اثبثناه مسر يريا واكلناه بالتصوير 

الاشعة فلار ما اذا كان المكسورقي حالة ‏ بتع تطبيق الجاز على عضده ام لا وهذه 
0 3 - الاعتراض العضلي واستم تجبلون حصول المفاصل الكاذية 
:في كور العضد وبوجدهذا الاعتراض ل كسر مائل متبدل تدلا كبيراً 


الاجبزة المستعمة في تبي كور العشد 5 
وم تسمع به الفرقعة المظمية ٠‏ ولست ادعو؟ الى ري هذه النرقعة الا في هذه 
الحالة وثٍ من الخالات النادرة لان هذا التحري يب علينا ان نبال كل الاهمال 

بعد ان اصبحث الاشعة ثقوم بهذء الخدمة لان شري الفرقعسة مول وعدي الفائدة 

ورا كلن مغمراً قتى دل الرسم على ان القطعتين العظيتين متباعدتان احداهما عن 
الاخرىكان ذلك برهانًا على اعتراض عش لة ببنها فيجب حينئذ فتح مس كز الكسر 
وازالة هذه العضلة ٠‏ ؟ - الشال الكميري المبدائي : يب في هذه المالة فتج 
كز الكسر ايسا وا'تفتيش عن العهب وخياطته ١تى‏ كان بقطوئًا او هه 
من الفخط هتى كان ٠ضغوطا‏ او مرضوضا وجعله في مأمن برى أن يخبط به 
الدشبذ المقبل ٠‏ 
مس كسر الاقسة العضدءة وحدها لانها نستدعي التسمير 
سكمير العنتق ممع اغخلاع الرأس فاذا لم يكن رد الرأس بكم بعد التخدير 
العام قفي الامس برده بالجراحة ٠‏ 

0 وما عداتهذء المالات الاديع يجب ان تطبق الاجرزة في سائر كسور النضد ٠‏ 
وثقسم الاجبزة قسمين القسم الاول يوضع به الجهاز والمر يض يروح و يجي وتفضل 
هذه الطر يقةعلى الاخرى » والقسم الثاني يوضع به الجهاز والمر يض ائم وثيطريقة 
ثقفي الضرورة باستمالها ٠ 2 ٠‏ 

5 > سالمالة السّارة : انني ارب صنحا عن عدد الاجبزة الني استسيات 
وانواعبا ولا سيا في اثناء”الحرب العامة الكبرىفان الاسعاذ غيتو عد منها فيثقريره 
ستين نوعا ٠‏ اذ لا بد في انلخاب الجباز من الظر الى الامور الا تية : 

) س نوع الكسر ( اذا كان مفتوحا ام .غلتًا‎ ١ 
ب - مقر خط الكسر واتجاهر‎ 
1 ج - تبدل القطع‎ 
وحداحخم ل آفات مشاركة له (كخلم الكيف وكسر الساعد وجروح‎ 
) ٠ واسعة في الارف العاوي والضين ( تت الابط ) الكتف وامرفق والصدر‎ 
) هس سن المر يضر( ولدام شيخ‎ 
و يعالته العامة ( امصاب بالداء السكري ولا يخنى ان هر لاءالمرغى محرضون‎ 


. مجلة المعبد الطبي العرإي 


وأككتف في تصديف الاجهزة بطر يقة تأثيرها وانني سأذكر لك في كلصيف 
الاجبزة التي لدمكنون من صنعها انتم او :بدون في صنعها الى من يارسوثٍ هذا , 
الاعى أذ لا معاءل خاصة في يلاد؟ بها ٠‏ وهذه الاجبزة البسيطة كافية لاعطائ 
ان النناتج ٠‏ اذا تقسم الاجوزة التي تعمل في معالجة كدور العضع الى : 

1س اجهزة مثبتة بسيطة بدون تبعيد أومع تبعيد ى 

2 #ددة حسب الحور 

اج ىم > في حالة تبعيد متوسط 

ىوه 4. ميعدةٌ في حالة زاوية قائة + 

اله بفضل التمديد واللبعيد اللذين اجراتما في فرنسة دالبه قي معالجة الكسور 
سعة 1401 وتوفيه اه 1508 كانت الننات الوظيفية حسنة لاغاية ولا بد" هنا من 
ذكر اسم لركاشامببونيار ايض الذي عني اشد العناية في اما 5 الاعضاء الكسورة 
الى وظيفتها الطببعية من سنة 1858 ٠‏ 

1 اجبزة شقة إسيطة بدورث تبعيد : تطبق في الكسور التي لا تيدل 

ف قطعها العظمية او سيت الكسور التي اصلح تبدل قطعها ٠‏ فنها 7 - الجباز 
البسي الذي يطبق على الصدر والعضد ) ويتركب درن مشد” يوضع على القسم 
العلوي للجذع وعلى الكتف لمناسية للعضد المكسور ومن ميزابة تضم الطرتف 
العلوي والمرفق فيوضعة زاوية قامّة والساعد ما بين الكب والاستلقاء 7 - الجبيرة 
المعدنية الكبيرة المضلعة المزوًاة : تطبق على الوجه اللانى الطرف العلوي والعضد 
«طبق على الجسا والساعد متعطف يحض الانعطاف في حالة استلقاء"وسلي ٠‏ 

5 اجهزة «شبتة والعضد يه حالة تبعيد : ثثنت القطعة السفلىفيمحاذاة 
القطعة العليا ويحصل منها على كل الدرجاث بواسطة جبيرة معدئية 'تثنى كفلث 
قاعدته عريضة بعض العرض و وضع في الابط ٠‏ ويدخل في هذا النوع الاجبزة 
المسية ذات العري ( 205685 3 213:68 ) التي نستعماها في الكسور الفتوحة 
بعد ٠نزع‏ الالجسام الغر نبة وهلي القطءتين العظميتين متحاذبتين + في تشث 


2 


القطعة السفلى في محاذاة القطعةالعليا وتدع في حذاء الجرح متسما كبيرا التضميدا 
وثث ركب مرت مشد جبني موضوع على الصدر والكعف المناسبة للجبة المر إضة 

ومن جبيرة محيطة بالعضد موضوعة على القسم المتوسط منه حتى اطراف الامشاط 
الاصبعية ٠‏ ومن عروة معدئية أو جسية مشاببةإحسر مستندة في العالي على ماف ق 
آلغراب وفي الاسفل على الجبيرة العضدية تحت مقر الكسر - ويجب ان تكون هذه 
الاجهزة قو ية.وان لا ثتباعدنهايات العرى كغيراً لي تبق صلبة قو بة كافلة بثثييت 
القطع المظمية ٠‏ 


2 


الاجبزة المستعملة في تجبير كور العضد . ١‏ 


ب ب اجبزة ا حسب الحور ٠‏ - تُقاوم ذه الاجبزة فعل العفلات 
وتصليح في الوقت نفسه التزوي والتراكب وتعيد القطع من تلقاء أنسها الي التحاذي" 
وش تنتعمل في كسور الجسم واسبل جباز رأيدمرة مستعملا في السريريات 

يقوم باحاطةمشاشةٍ ال.ضد السفلى ير باط .لص يعلق به قل معادل لكياو واحد 
ام كياد ين او كيس ماوة خردقًا او قطعة من رصاص ء5نية على تفسها كنعلة 
الفرس ومعئنقة المرفق ٠‏ فتى كان المريض واتقاً «صل المديد بفعل الثقل المعلق 
بعضده حسب شريعة الجاذبية و يجب فيا الليل ان ببق المر يض حبك وشعة نصف' 
الجلوس أو يستصاض عن الثقل بعمديد افقي وذلك بوشع خط ير ببكرة ويربط 
به التقلعند اسفل السرير ٠‏ وتستعمل هذه الطر يقسة في الكسور التي لا يصحبها 

اتدل كير 2 1 ١‏ 

وتدخل في هذا الصنف الاجبزة العديدة ذات المكأكيز الابطينة ٠‏ وادل 
ماعرف منها جهاز دالبه الذي ترون وصفه فيكل مكان ولقصف هدم الاجهزة بصفة 
عامة وش انها كبة من فضيب معدني يرككز عليه في قسمه العاوي مرا ةمنحنية 
فيحصل تمد يدا بطى بواسطة ‏ ثقال تعلق وهر اخيط المعلقة به الاثقالالبكرةاويجمل العمديد 
بواسطة لوالب ٠‏ وا ني اقدم لك جباز ( الكيام اناه له )كاموذجلمذه الاجبزة 
لان نه رخيص ولأأنه مت طبق حم واعثئي بملاحظته ادى خدما كبيرة » 
وقد استخدم هذا الجهاز كثيراً مكة المرب وهو يتركب من قضيبين معدئبين 
يقومان مقام جبيرة و ينزلق احدثما في الآ خر بهذا النزلق يتم المديد مهذا الجاز 


5 


0 سشحلةالمهد الطب العربي 1 
و يحمل احد القضيبين فياءلاء المذراة اما القشيب الآ خر فانه يتعكف كالصوجان 
أو كمكاز المطران في قسمه السفلي ٠‏ والمزلقة ولبان يحوفان يحددان تزلةها ٠‏ 
ويستعمل هذا الجباز على السواء في الطرف الايمن او الاسر»* 

ويجب في تطبيق هذا الجهاز ان ينني اولا" الساعد زاوية قامُة وان يكورك 
في وضعة ة نصف كب مم يوضع على القدم السفلٍ للعضد وعلى الساعد م جسي دائري - 
منطبق كل الانطباق على نثوءآت 5 البكرة وما فوق اللقمة ذكي ِي يكون هذا 
الم مسلاداً حسما احباز ٠‏ 

وبق جف ال المبسي توضع المذر'ة في الفين ( تحت الابط ) على ان يكو 
قضيبها ا.معدني محاذنا. للوجه الانسي لاعضد محاذاة تامة وف الوقت نفسدلعظم العضد 
أيضا - اما الةوسالسفلى الموجودة في اسفل احد القغيبين فهي مصنوعة لتنطبق 
انطبافا حسئًا على نقعر الجاز البسي الذي شت بها إبعض أأر بط جسية 

امارد الكسر والاستنادة من التمديد الذي يحدثه الجباز فلا يستخدم الاإعد ١‏ 
؟!ساعة أي بعد أن يكون الس قد جف جيدا وتوصلا "ذلك يستحمل ( الكياه م( 
طر يقة ( هالكان ) تفسها فينتل لوالب المزلقة ومعصم اليد معاق معاقة مثثقةو يدخل 
آً_َ المأراة الابطية ر باط قوي فم تفضا التمديد في هذه الحالة بواسطة هذا 
الر ياط الذي يعلق بمحجن او «سمار ٠وجود‏ ف السقف ٠‏ واءا العمديد فانه بم 
المرفق بواءطة رياط يدار حوله كثرة 8 الفرنسي يملق به تل معادل لار 3 
غرامات ثقر يا “فلا مر عشرون دقيقة قيقة حتى يخضع التقلص العضلي و ديرد الكسر ٠ ٠‏ 
فنشد حينشكر اللوالب على المزلقة و يزال التمديد و يعاين الكسير بالاشعة فاذ 
كان ال د تائم يعاد العمل تفسة سرات عديدة اذا اقتضت الطال ٠‏ 

اج - اجهزة ممادة في حالة تبعيد متوسط ؛ تستعمل بالخاصة في كسور الثلث 
العاأوي وك ور ماتحت الدالية وثي تصاس التزوي وتعيد القطعة السفل الى محاذاة 
القطعة العليا و يوجد جباز .نها حسن للغاية مصدوع هن خشب والومينيوم وهوجهاز 
بوليكان وجهاز آخر مصنوع من المعدن وحده وهو جباز روفيلوا الاستاذ ف فال 
دوغراس وفيه تنحصر الطرق المتعددة السبلة الاستمال ١ج‏ هي استعميلت مد المرب 
فهو يجمم بين التمديد والتبعيد والءءلق ولا يو في »ا ذه اغاصة الاخبرقمن الاهمية 


الاجبزة المستعملة في تير كور العضد 2 
وقد كلمتكم كثيراً عنها ٠‏ و يركب هذا الجباز من : 

- اطار مصنوع من قضبان معدنية مميطة بالعضد والساعد عن بعد وءنتهية 
عند الابط عذراة ومححئين ستخدمان تشبيتما بالجزع بواسطة رباط 

5 مسند للتبعيد يمكن نزعه يستند على القنزعةالهرةفية قشب نحن ينتهي 
ب#حجنين يستخدمان لتثبيته بالجرع 

© - يملق الطرف في هذا الاطار بقطع من التماش ٠‏ 

3 ينم التنددض ير باط مطاط يثيت بالعضد بركابة من المشممع . 

د - الاجبزة الماعدة في حالة زاوية قائمة : تعمل في بض أكسور العبق 
الجراحي التي إصحبها نيدل كبير او في معالجة كور الحدبة الكبيرة - متىلتوجد 
لدي اجبزه .خاصة كان بامكانهم ان تصنعوا اجبزة منالجيس تحصلون بباعلى مسائر 
الوغ-ات المرادة اذا كنم لائر يدون ان #ددوا العضو والمر يض نائم في فراشه 
وا.ا في كميور ١افوق‏ اللقئمة الواقعةفي الماش ةالسلى فان جبيرة يروكا الدائرية 

. الجبسية المرئكزة على المرفق ودو في حالة انمطاف حاد لاتزال خير جباز ٠‏ 

اما كسور البكرة فتعالج بالتمديد والمرفق منعطف كزاو بة قامُة والساعد فيه 
<الة استلقاء شديد ف أتي ااسطع المفصلي لازند في هذه الوضعة و يستند على القطعة 
السفلى فعيدها الى مكانها ٠‏ واما كسور مافوق اللقمة وما فوق البكرة فتمالج بدون 
لمجرزةبالتضميد الضاغط والر ياط ٠‏ 

المعالجة الثابتة : تصنع والمر يض في فراشه وتستعمل فيهااجبزة ترلكزعل 
العضد لاحداث التمديد بواسطة بكرات واثقال اءسا تغاد التمديد فيجعل تحت 
الابط ٠‏ ات جبيرة توما التي استعملت في تقل المر يض ثقومهنا يخدمجابلةكذلك 
اطر( حميع اطار) التمليق التي ترون منها في المستشنى كثيراً تستخدم ايفن لتمديد 
العضو في الوضعة المفيدة ارد الكسر ٠‏ 

وتستعمل هذه العامة الثابتة في دور الى متى كانت الكسور مفلوحة أو متى 
كانت عديدة وف الكسورالتيتصيبالاولاد وفي الكسور التي يصعب ردها ٠‏ 

هيو لحة عن كسور العضد والمعالجات المسعثملة فيها ٠‏ 


1 له المعبد الطي الءر بي 

ان الاجبزة *ش الطر يقة الفضلى في المعالجة غير انه و ياللاسف لايوجد جباز 
واحد يكن تطببقه على كل حالات الكسور وانما لابد من أجبزة عديدة ستعمل 
منها الجراج الجواز المطابق للكسر الذي يراه غير أنه لاحاجة الى اقتناء كل الاجبزة 
الني وظبر منها كل يوم عد د ليس بقليل الى عالم الوجود فان بامكانناان نعالجبالالواح , 
المعدنية والر بط الجمسية وجبيرة توما وجبيرة ردفياوا واطار التعليق التي سبل 
صنعها في كل مكان سائر الكسور التي نراها فاذا ما وعيتم هذه المءلومات الحديثة 
تكنتم من اصلاح كور العفد اصلاحًا حسنًا فشفيعم كدو دجسم العضد الثلفة_ 
خلال ٠م ٠‏ يوماً والكسور المفتوحة خلال ه - 5 اسابيع . 

وقبل ان امي حدشي معكم لابد إلي من كلة اوردها الحاضر في موء ته رالجراحة 
وجاراه بها جميع من بمارسون معالجة الكسور - وهي انه لابد في كل مستشق من 
وجود غرفة خاصة بالتحبير ( وهذه الغرفة قد اوجدناها وجبزناها ما _يازم )محبزة يهاز 
الاشعة الجبولة لتشمكن من تخري ما اذا كان قد ردالكسر الذي اجر ينامر داس 
أم لا فلنا.ل” الامل بالحصول على ها الامى الثاني لنشمكن من مضاهاة المستشفيات 
الحديثة ولكون .وضوع غبطة أن لتقصبم هذه الومائط الجديدة ٠‏ : 


عدم الكماية التنفسية 0 


عدم السكفاية التنفسية 


للمر بين والمر بيات 
للحكم عبد القادر عمري استاذ امراض الاذن والانى واابلعوم 
والحنحرة ومسر يرياتها وعلِ التشر يج 

قياما بالوعد الذي سجلتة على نفسي في الجزء الذلث من اللد الذاني 
الصادرفي شهر اذار سنة 5؟1 القدمالىقراءهذه الجلةبنبذةعن تار يخ هذه 
الآفةو بز بدة“مأ عرفه العلا" ايوم من العلاءاث المرضية الث ثقع فيالقطم 
اللخللفة من الطرق الطوائية المبذية على المعلومات التشر يحية والفسولوجية 
والندقيقات السسر يرية التي يترتب على المر بين داأر بيات ان يعرفوها حق 
المعرفة كيف لا وم المسوواون وحدثم عن حماية الاطفال والمولج اليهم 
امس وقايتهم منغائلة الصم الذي تسببه تاك الآفة ثم اختم كلاي بلمحة 
هوجزة عن كينية أشتخرص هذه الآ فة ومداواتها فاقول : 

عدم الكفاية اللنفسية ليست الاعببا يقع في الشجرة الموائية كان 
يعرفة الفسيولوجيون من القدي ولاسما ( كلود برنار ) غير ان نتيجة 
تدقيقاتهم بيت حتى سنة 1841 ملحصرة إساحة خابرثم دون ان لتجاوز 
حجدرانها فلا تجب اذا يقي علياء السر ير ياث حتى ذلك العصر قلبلى الخبرة 
والمعرفة يها الى ان هب الالم (مارتبني ) ودقق في هذا البحث وادخله 
ف السسر يريات فانطلفت ألسنة العلاء وجرث اقلام الكتبة والموءلنين 


7 ملة المعبد الطب العر بي 
واصفة” ما خني نه وبداً العلا بالنثقيب .عن تنح اللرضية لبي يسما 
هذا الوب و يعود الففلى كل الفضل سية ذلك الى المشتغلين بامراض 


الاذن والأنف والباوم والحنجرة لما لهذا اللحمث من الملانة_الوليقة ” 


إشع 78 5 

اذا دققنا فمكنية وقوع الل عرف | ان عدم الحذاية 
اللنفسية ؛نشأ عن عدم الكفاية, الأننية التى لتحصل فت الحفرئين الأ نفيتينه 
وف قطعة ما ورا الحفرتين الا نفيتين من لين يكرك بسببها هذا 


العيب التنفسي الفمي وهو ثنفس غير طببعي وغير فسيولوجي لآن ال واء 


الذي يد<ل الشحرة الهوائية 5 بطر بق الثم لا لتوفر فيسه الصصفات الميوية 0 


اللازمة اذا لم تطرأ مليه التمديلات التي تنوم بها الأفرتان الاأظينارنة 
ولوائتا ارسلنا نظرة الى التشريلوجدنا في المدخر ين اشعارا وظيفتها تصغية 
الحمواء المننفس وثانقيته من الذرات اأوجودة فيه ونا عدة بارزات 
وانخفاضات فيجدار المفرة الأأنفية «ارحشي تعرف الافولى منها بالقر ينات 
وتسحى الثانية بالأحمخة ووظيفة هذه الاجن اء تدفئة الحواء اماس الذي 
يدخ لا حفر تين الا يتين و تعديل برودله لأنه اذالم يكن ذلك سببت برودة 
المواء المذكور ااةانَا في السترة الخاطية التي آتر جد ران البلمعوم والقطم 
السائرة الموجودة في القسم السغلي من الشجرة الموائية الام الذي يد 
تلك القط م للالتهابات ولشامدة على جدران الحغرئين الأنفيتين غشماة 
مخاظا خاصاً متاز عن ال غشية ة الخاطية السائرة في الجسم باوصاف خاصة 
به و يعرف بالذشاء النخاي الذي يحتوي باطنه على غدد رز مادة خاصة 


في 


:عدم الكفابة النعضية _ م 
ترج ادمع فتكون في الخال الطربي د عزنا الأ سبلا الأمام ولا الى 
الورا ووظيفة هذه الجن 4 ابض تعديل رطوبة المواء الممتفس وتصفيعه 
والقذف بالواد الني تبتى في الحفرتين الأ ينين الى الخارج ٠‏ 

فستدل منذلك إن القدرةالربانية وهبثنا هذه الاجزاء كير شح 
ال وا“ التفسي وتصفيه وتدفئه وتعدل رطوبته وتعيده صالحا اللنفس 
3 ثم تترسله الى البلموم فالحنجرة ؛ فالزغاى » فالشعي ء فاارئتين حيث ثم 
في هذه المرحلة الاخيرة المبادلات الفاز ية ول#ذا كان كل سبدب مود 
الى انسداد الحفرتين الا نفيئين او تضبق معتعا كافيا لاحداث ط 
الكفاية النفسية في الأأنف.و' بد* العيب اللنفسي في الشجرة الموائية ٠‏ 
الاساب نوعان : حكية » واثثانية ٠ ٠‏ فالتوع الاول ما كان ناشمًأ 
عن انسداد الحفرتين “لأننيعين انسداداً 1ل] (ميكانيكا ) كضخامة 
القرينات وفجود! السيلات ( بوليب ) الاثقفة فيها وكانحراك الويرة 
) عياب الانف )دوجود النامياث الشبيهة بالغدة والنوع الآخر هوماينثاً 
عن الافات الاناية كإلتهابات ال" نف القيحية ؛ والتهاباث جيوب 
الوجه ؛ والتهابات الناميات الشببهة بالغدة التي يصاب بها الاطفال قالبا , 
لأن النامياتالشبية بالغدةوالتهاباتها لا ننشاً الا عن الالتهاب و كضخامة 
النسيج البلخمي ( الانخاوي ) الذي يوجد في الحالة الطببعية في قطدة ما وراه 
الحفرتين الأ نفيتين من الل بلعوم وهوالند: اليلعومية الموقتة التي تفمحل 
في الكبل ولكن معلودة الز كام وحصول الجيات الاندفاعية والاثائية الي 
تصدب هن الطفولة الاولل توغ في ثلك اأهدة التبابات 58 م 


14 نحلةالمعمد الطبي العر.لي 

رويد رو يدا الى ااضخامة المعروفة سر يريا ب بالنأميات الشبية بالعدة 
ولا أبالع اذا قلت ان الاطفال المصابين هذه الآقة يعادلون (60) بالماثة 
واما اشكالحا ذثلاثة : )١(‏ شكل لنفسي (؟) شكل انا في (*) شكل اذني 
فضخامة تلك الغدد يك الاطفال تسيب اذا اخثلالات معيعة وانفسبة 
وعئلية فيسي الطفل الغهم والسمع وما ان هذه الآ قة توثرايضا في و 
العظام وتنقص سعة التنفس تبدوعلى وجوههم علامات البله ويصابونُ 
سر 8 بضيق النفش فلا يمودوت قادر ين على القيام بالاشغال الشاقة 
وبعتر هم الكسل فيصبحون خاملين ار دكثيراما رو 
عرضة للقصاص فيعاقبون لتأخرثم عن اقرانهم 3 

وهجذا بدن العلاء للمر بين والمر بيات ما يجب اعليهم اتخاذه من البدابير 
صيانة لقوة السمع عي الاطفال فرفع الاستاذ ( جاك ) استاذ امراض 
الاذن والائف والحنجرة في جامعة نانسي ثقر يرا مسهبا يحتوي على جميع 
الطرق الفئية الواجب اتباعها والتي يعرفها الاختصاصيون كافة مل انهذه * 
المعلومات النيادلى بها لم د لدمش عليهاكابا حت الا" ن البلاد المدةولزتطقها ' 
بخذافيرها فاذا تأخرنا عن السير عليها كان تأخر البلاد الراقية نفسها عن 
ايام يها مبرراً لنا غير ان اتباع الطرقالمو“دية الى سلامة السمع فياولئك 
الاطفال ووقاية صحيحا ما امكن قبل فوات الوقت واجب لا ٠ندوحةعنه‏ 
ويتم ذلك بتفتيش المدارس الابتدائية والرشدية فان ثناقص قوة السمم 
سبب "كاف لانخطاط المرئة البشر بة وتذهورها فالطفل الذي خف بعمه 
لا إستفيد من النافينات التي يلقنها اياه اساتذنه إلا بعض الاستفادة اضف 


عدم الكفابة التنفسية ها 
الى ذلك خموله الذي سبيته الاثة نفسها يتبين يكذ عيزه عن الاستفادة 
وظبور علامات التعمب والميرة عليه بعد مد: قصيرة وتأخره عن اقرانه 
خلاقآلما عرف من استعداده الفطري ول ذلك امثلة كثيرة دونتها 
السجلات الطبية ٠‏ وذ كر العالم الاميز كاني ( فرانك 1 لوبور) ان ماية 
ملابين طالب من طلبة مدارس (١‏ الولايات الماحدة الاميركانية الذين يعدون 
“عشر ين مليوا كاتّوا مصايين بآفات اذئية فضت بحرمانهم التعلم العاللي 
الامى الذي اعاد اولك الاطفال اعضاء لا يفيدون الحيئة البشر بة لأنهم 
كدالى متشردون يوكلفون فئة تر الو يلات عل البلاد واثبت ان 7 
الاعضم من أ نباب الجراتم في تلك القهارة كان ولا يزال من العالبة الذين 
أخرجوا من المدارس املة اعترتهم وكثيراً ما كانت الءلة المسببة من آذات 
الاذن والعين ٠‏ 
وذكرالدكتور ( كراردوفراري ) احد ا-أتذة جامعة روما في الدد 
الثاني من مجوءة اتمراض الاذن والانف الاولية سنة 11١9‏ ما جاه به 
"العالم ( فرنك الو بوز) ثم اضاف اليه ما توصل الى استئناجه من المعلومات 
بعد الندقيقاتاتى اجراها فيسجون ايتاليا فقاليجب ان تشخص وثداوقى 
الآفاته البي سبيت تماسة الناعسين في ادوار حياتهم المدرسية ٠‏ ليس 
المسوكول عن سير التتطورا ثالتي تصيب الاطفال ولتبع فيهمميراً مترقبا 
خف الاطفال انفسهمولا آباكهم وانما الذين يولح الهم تدبير الامور الصحية 
في المدارس ٠‏ وخلاصة القول ان الآفات الالتهابية المزمدة التي تصيب 
الطرق الموائية العلوية تسبب التهايأ متقطمافي بوق اوتاكيوس يليه التهاب ‏ 


15 محلة الى الطي العر لي 
وقد تكون النطورات السمعية المبحوث عنها عظهراً من مظاهى حياة ' 
الطفل وهذا هو الصم نفسه الذييجب ان يدرأ خطره بتحري الملامات 
المنيئة ببدء لنأقصقوة السمعولا كان لا يدوي هنا الدور نير تام واضح 
في الاذن وكان بد الصم في احدى الا "ذنين كان اختبا* لك فة عنابوي 
الطفل نظر] الى سلامة الاذن الثانية كثهر الونوع وكآن استمرار الآفة 
وترقيها متدرا توما . 
فيتضح من ذلك ان الهابات الاذن المتقطسة التي لتاب الاطفال 
وتسير سيراً مستتراً تسبيعدم الكفاية اللنفسية وله إع لم مترقرمطبق 1 
يستدعي الاتباه الى الخذ التدابير اللازمة حفظ لسمع 3 الاطفال 
و يقوم هذا الامس بالتفيش من علامات !لصم الاولى وتحر يها في المدارس 
الابتدائية والرشدية تحر بأ دقيًا ٠‏ وقد اثيتت تت الاحصاآت الى اجريت 
ص طلاب المدارس ان معدل المصابين بافات الاذنا والحد من اربعمة 
ولهذا داك أورو با بمعايئة الطلاب حين دخولم المدارس الابتدائية 
وفسمهم باعتبار درجة #ععهم فين قسم قوة : سععهم منلظمة وقسم آخر 
قوة مععهم عسرة وخصصت بكل منها مدرسة خاصة تسهل عليه ثلثن 
الدروس واما سْيك بلادثا السور بة فاسنا نطاب هذا الكهال وهذه الدقة 
وككننا نرجو ان بعاين اطباء اختصاصيون هؤلاء النلامذة ولو مرة كل 
شبر ين ليظهر ما في سمعهم من التقص ولتغال عسدم, كفاية النتغس قبل 
ان نادي الى الاضرار بقوة المع ٠‏ 


عدم الكفاية التنفسية - 

٠‏ الاعراض : لصيب الاثنخاص المبعلين بن بعدم كفاية الانفس جموعة 
علامات تسم بالملامات المشتركة وي تنقسم ثلاثة اقسام : العلامات 
الوظيفية » والعلامات العامة » والعلامات الحكية واليك مانها ٠‏ 

الملامات الوظيفية : في (1) الانفس الفمي ( ؟ ) اختلال البل (*) 
اختلال الصوت (4)اختلال النوم (5) اختلال المفرزات (1) الختلالات 
ديم 0) اختلالات الثم () اختلالات المقلة والوقب ( 4 ) اوجاع 
ار س وغير ذلك من العلامات ٠‏ 

١‏ - اللنفس الفمي : يتنفس المر يض بالنظر الى انسداد المرئين 
5 الا نفيتين والختلال وظائفها من شه فيدخل المواء الم دون ان بطر عليه 
اقل تمديل فيتحصل بعض الاغير في الشاء الخاطي الذي يفرش اقسامالجباز 
التنفسي والبلعوم الاولى فتلتهب فلا تب اذا اعترت الاشخاص الذين 
يتنفسوت بافواههم عاهات كنيرة منها التهابات البمعوم الكررة والتهاب 
اللوزتينوالهاب المنجرةويثابهم الزكام ويعاودهم بكثرة ولا سسوافيفصل 
الشناء ومتى رطب المرزاء يضطرون الى ملازمة مسا كنهم في تلك الاوقات 
ولاسها متى كانت الرياح شديدة باردة و كثيراً ما ينهم استمدادهم 
المرضي هذا عن ركوب القطر الحديدية: :والسيارات لأنما سيب كافر 
لاصابتهم بإلتهاب المنجرة ٠‏ 

؟ - اختلال البلع : فد يكون هذا المرض ١كثر‏ وضوحا وجلا 
في الرضيع مما هو طبه ف الكبل لأن الرضيع لا تمك من الرضاعة 
الا بعد إغلا قله لص ثدي مر ضعهفيةلمضي ان تمكون الحبرتان الانفيتان 


2 


هما محلة المحبد الطي العرني 

مفتوحتين فتى وجد فيا عائق يحول دون مرور الحواء ولا سيا في قطعة 
ما وراء المذرتين الا نفيتين من البلموم كا في حالة وجود الناميات الشبهة 
بالفدة يختل الرضاع و بيت الرضيع دون غذاء فاذا استكصل تهذهالناميات 
يمؤد الرضاع طبيعيا را كان عليه في الحالة الطبيعية فيكني اذا جرف هذه 
الأورام بمجرفة صغيرة ٠‏ ان المملية سبلة بسيطة أستدعي يضمع ثوانر 
ليكتسب هوغلاء الاطفال ما كانوا قد قندوه غير ان الحالة بست كذاك , 
في جميع الحالاث ققد تبت العلامات كا كانت عليه قبل الجراح_ة فيأئي 
حينئذ ابوا الطفل سائلين الطييب عن السبب ومستفحصين عن الاسباب 
الداعية الى بقاء العلامات المرضية بعد العملية مظبر ين له عدم ثقتها 
بالجراحة ومدعبينتجزها عن القيام بالخدم الجليلة الي لنسباليها: ففي هذه , 
الحالات يجب افهام الأبووين ضرورة تعو يد الطفل.اللنفس الانني الذي 
لا مناص فنه بعد العملية وهذا ما لسميه ( الرياضة اللنفسية ) لان الطفل 
يكود ن 3 قد اعتاد اللنفس بفتمه بالنظر الى الاختلالات الليفسية الني طزأت 
عليه فأنسته النفس الأنني ٠‏ 

+ اختلال الصوت : ان تاو يف الوجه تساف عل قنوية” 
المت وتهديده ما أن السدادها يفقد الصوت لحنه له ووضوحه ولهذا كان 
المبتلون باسداد الحذرتين الأنفيتين عاجز ين عن ب كلاء مهم حت 
ان سامعييم لا يفقبون جيدا ما ينطقون بةا*٠  ١‏ . 5 

اوسا اختلال النوم :تختلف هذه العلامة. بالختلاف. 5 تكون 
ثامة في الاطفال بين السنوات الخامسة "والثامية حتي الماشر: وجزئيسة 


علم الكفاية التنفسية 1 
الكل لأنااذ دقن في احوال الل المندود اه حين الوم رأ 
ينغلب على فراشه بلا انقطاع واريا اعترنه صعو بة في النفس وقد شد 
"عليه حتى. الازرقاق والاختداق ٠‏ واما الكبل فشخر سيف اثناء الوم 
ويزعج م ينام معه في غرفة واحدة وسيل من فه اللماب فيالورث 
الوسادة ١ ٠‏ 

- ه- اختلال الممرزات : ليست المفرتان الأانيه_ان إلا انبوبين 
«أجر يناد قناتين مفرغتين تنضب فيا المفرزات اللخاضية وثلت ال ىالخارج. 
فتى سدتا لعائق وجد فيها امتنمتهذه المفرزات عن الانصباب الىالامام 
الت الى الوراء ثحو البلعوم فاضطر المر يض الى الندخم من فه وهذا هر 
السسبب في تنح المبعلين يعدم الكفاية النناسية من افواههم ولا سيا خين 
لنبوض من النوم الام ,الذي يزعجهم و يلق من حولم ٠‏ : 

* - اختلالات الاذن : يجب لكي تكونقوة السمع نالة اذيكون 
نتغط المواء لغشاء ؛اطيلٌ متعادلاً على سسطحيه الظاهى والباطن ويصل 
ا موا“ الى الاول بجر السمع الظاه والى الثاني بالحفر تين الانفيتين “بوق 
او حبكرس فتى وجد مانع في الحترتين الأنفيتين لناقصت كبسة الحواء 
الذي يدخل صندوقة الطيل فيخمل الضفغط الحوات' بتغلب ضغط المواء 
للسطح الظاهى فيتقعر و يتجه الى الخيشوم ع لتحرك ساءلة عظيات . 
الاذن حركة قبانية يننج ءنها اندفاع قاعدة الركابة الى النافذة البيضية : 
ونفوذها فهياعم لنضغط لبيفيات القصب السبعي و بذ ل.على ذلك طنين 
اذن المريضش. و يتلعي الامى. بالصعم وتشساهد الاختلالات امذكورة.. 


اس ا كلا افيه الي الر وح ب ا 
في الاطفال اكثر ما سيف الكبول لرجود الناميات الشبية بالفدة فيهم 
ولا ما تنبب هذه الناميات من التهابات الاذن الماد ة الْنةرة 
والماقطمة التي لا تزول مع اعنني بعالجتها اذا لم :داو" .لاسباب الاصارة 
وي قطم الناميات الشئيهة بالغدة ٠‏ 001 

> اختلالات الشم : تقسم الحفرتان الانفيتان بجسب وظائفعا 
الى منطنتين : علا لا خاصة للم » وسفلى لها خاصة الانفس ٠‏ فُتى ولحد 
:عائق في الحفرتين الاتفيتين او ضخامةفي الغشاء الخاطلي والقر بناث يتعذر 
على الحواء الداخل ان يمس اللببغيات الاخذة الموجودة في النطقة الشمية 
من العصب الشمي كي تحبا الى الرأكز الشمية في قشر المع حييث” 
يحصل الحس ولهذا كثي ما بنقص الثم في الاشخاص المبتلين بمندم 
الكذاية الننفسية نقصاً متغاوت الدرحات وقد ينقد قندان 6 

- اختلالات المقلة والوقب : تشترلكالحفرتان الانفيتان مع تجو يف 
الوفب بالقناة الانفية الدممية النيلنفتح في الصمان السفلي فتى سدت هذه 
القناة او انتقلت العوامل الانثانية اليها من الحفرتين الانفيتين ادى ذلك 
الى حصول الاخيلاللات في المقلة والوقب * 

؟ - امجاع الرأس * كثيراً ما يعتريالمصابين بآفات 5 
مصدرهتلك الآ فات 0 يكون الصداع مورلا ومستعصياً 

لا تزول الا بزوال الحوارض المببة له وعلى ذلك امثلة كغيرة قندشاهدت 

في جامعة استراسبورخ فناة فيالثانبة والمشرينمن عمرها كانت قد أصييت 
إصداع داتٌ نانم عن وجود التهاب الانف الفبخمي فبعد إن أجر يت 


عدم الكفاية التننسية 1 
لما الجراحة اللازمة زال ألم رأسبا زوالا تامأ سر يما وتركث امستشفى بعد 
ان ودعبا الألم وداءا ابديا ٠‏ 
هذِدمي العلامات الوظيفية ابي تشاهد في النقطع العلوية منالشجر 

الموائية . أيران الأعس لا نا الحد لا بل يتعداه الى أمور ا 
فينعكس ثأثير الآ قة الأ نفية او قطمة ما وراء الان من البلعوم 0 
الى من طرق اللنس و يسبب فيها الالتهابات فلو اتيمنا القطم اذك ور 
من العالي الى الاسفل مبتدئين باالمعوم فجدم الطرق اللنفسية والضمية 
فالحنجرة ؛ فالرغاى ؛ فالشعب ء فالرئتين ودقةنا فيها لعلمنا اف المواء 
- الننفس,النظر الى برودته وعدم تصفيته يوكثر فيالقملع المذكورة و يعد ها 

للا لتهارات الخئلفة ولهذا كانت الالتهابات البلعومية والحتجر ية المزسة 

والتهابات الغمب والرئنين كثيرة في البتلين سدم كفابة الثنغس وكان 

سعالم جافاً ومستعصيا لايزول ولا نزول الألتهابات المذكورة آننا الا 
- بزوال الاقة الأنفية وقد جثنا في ذكر الاعراض ااني تدج عن ذلك فيا 

متبإلاتنا السابقة عن السل الر ئوي الكاذبما يكفينا «وونة المودة اوعدا 

البحث عية ثانبة 


« للحث ثمة » 


يننا 


بف بحلة المعبد الطي العربي 


لاستحدثات الطبية 
للحكم مرشد خاطر استاذ الامراض الجراخية وسريرياتها م 
)١(‏ تفاعل ديك «عله1 » 


اعلن الاخوة ديك سنة *؟11 بعض الاخشارات عن اتتقال 
القرمزرية الى الانسان بعد تلايحه بستنبت مكورات > 1لة للدم فصلت 
من مصاب بالترمزية ٠‏ ققد اصيب اذ ذاك بالقرمزية اثنان فقط هم ان 
الذين قدءوا انفسهم لاتلةييح كنوا عشرة شبان ٠‏ وا ان'المشرة يكونوا 
قداصبوا مقدماهذا الداء كما أستد لمن أمتجوا ابهم ومن التحزيات الدقنة 
ااي اجر يت كات لايد من الاستنتاج ان للامتعداد الشخمي ددراً 
لايستهان به ٠‏ وقد معى الاخوة ديك الى حل هذه المسالة باجرائهم 
النفاعل الادمي فيعدد عديد من الاتخاصعرشح بت" المكورات العقدية” 
الذي كانوا قد استسماوهمقدما في الناتيسم الاختباري ٠‏ وقد مددوا اأرعم' 
الى واحد في الالف وحنوا الادمة منه .شر السائتيمتر المكمب ٠‏ فتبين 
لممان هذا المرشس. كان يسبب لفاعلات التهابية موضعية .حادة يه 
الاشخاص الذين لم يكونوا قد اصيبوا بالفرمز ية وان هذه انتفاعلات كانت 
خفيفةفيالناقبين من هذا الداء ٠‏ وهذا ما دعاثمالىترثيب هذ مالتفاعلات وجعلبا 
درجات_درجات : السليبة“والايجايةالخنيفةوالايجاية: والايحابةالشديدة 

وقد اجر يتهذه النفاعلات الادمية على 1 شخصا فكانتايحاببة 


تفاعل ديك ا الفا 
او اتجابية شديدة في 1غ بالاثة وذلك في الاثنخاص الذين لم بكونوا فد 
اصيبوا بالقرمزية مقدمأ ٠‏ وكانت سلببة او ايجابية خفيفة في الناقبين من 
القرءرٌ ية والذين قداصدوا مهأ هنذ حين ٠‏ وعليه قفد كانت هذهالتحريات 
الاولي برهانا على ان لفاعل ديك خاص بالرمزية وقد انت الاختبارات 
الممبلة ميد لهذه اللقضية ٠‏ فان زثقر جد في معرفة قيمة هذا اللذاع 
فأجراه في الاثنخاص الاصعحاء من جبةوفي المصابين بالفرمز ية والنافيينمنها 
من جبة اخرى:٠‏ وقد درس هذه القضية في الاصضاء بادوار الحياةالختلنة 
في أرضع وامباتهم وفي الطفولة الاولى وفي الطفولة الثانية ويه اليفعان 
ٍ والكول فاستتج ان تفاعل ديك كان قريب الشبه تفاعل شيك ةذ 
الاق( الدفكير يا ) وذلكفي ثلث ثى الحوادث ققد كان التفاعلان سلببين في 
طلاب المدارس الاهاية ببد انعأ كان ايجابيين في ممرضات ال تشفيات ٠‏ 
وقد كان التفاعل ياي في الايامالاولى من الاصابةبالةرمز ية وذلكفي ١١‏ 
مريضاً وقد اد يف كلا لقدم المرض حتى كان يمود سلبباً يمد 
اليوم الستابع اوالعاشر ٠‏ و كان اللفاعل سليب) معدل 5 باللاثة سي 
النافبين من القرمزية 
فنفال ديك اذن واسطة تلو النشخيص في الحالات الفامضة فاذا 
وجد التفاعل ايجابيا في بدء المرض وظل كذلك حتى التقاهة كان برهانا 
على ان المرض ليس بالقرمزية _ . 
واذا كان النفاعل سنلببا منذ البدء اسيك في اليومين الاولين لظهور 

البفاط كان مسب للشك في كرون المرض قرمزية ٠‏ لان التفاعلي لابعود 


“ ليد اللي لزن اا 
سلببافي الغالب قبل اليوم السادس اي حينا يسمى الاندفاع الجلدي 

وم يكتف الاخوة ديك بذلك ,ل *فتحوا سبيلا الى العلاء البحث . 
واللتقيب والتوسع في ماسيكون .من هذا النفاعل فقد اعلن بوكار موخراً 
ان متادير صغيرة من لقاح ديك اذا لفحت بهاالادمة حسب امول ديك 
المستمملة في اللفادل الادي كانت كافية لجعل البنة منيعة على القرمز ية 
واتحويل الشخص الملقح من شخص يكون تفاعل ديك فيه ايهاي] الىا 
شخص يعود فيه هذا اللفاعل سلب ٠‏ وقد بنى بوكار قضيته هذه على ١١‏ 
شخصاً كان تفاعل ديك فيهم جيمهم ايجابي) فاعاد التغامل في احد عشر 
منم سلبي بعد تلقيحهم ٠‏ * مرات بفترات التراوح مليين اليوميت» ” 
والثلائين يوما ٠‏ فنفاعل ديك اذا كرر يكسب البنية مناعة عل القرمزية 
حدب اعلفاد بوكارغيران زكر لاجاري بوكار في اعثقاده. فهو يقول ان 
.النفاعل الادمي اذا كرر في ناحية واحدة من الجسد وهب الناحية مناعة 
موضعية على اللفاعل وم يكسب البذة مناعة عامة ٠‏ وهو يندم برهانأواه) * 
على ذلك ققد اختبر الامى في احد عشر شخصا فاكتسب خجنة منهم 
مناعة.وضعية بعد الحتنةإلثالثة وثلاثة بعد المقنة الرابعة والار بءة الاخرون 
يعد الحقنة التاسعة ٠‏ 

غير أنهما من واحد منهم [كتسب مناعةعامة لان التفاعل كان ايجار 
في جميعهم حين| كان يجرى في ناحية بعيدة عن الناحية التي اعجر بت فبها 
الحقن الاولى ٠‏ وفضلا عن ذاث فان هذه المناءة الموضمعية لايطول امرها 
فان ( زأر ) اثبت زواها في شخص بعد ثلاثة اسابيع وتقق خفم | يغ 


التهاب النسا ومعالطته بالحان بالمواه 3 
تخص آخر بعد شهر ونصف شهر ٠‏ 

واما اذا لامح بهذا المرشع تحت الجاد او في الضلات ١‏ كذ بت البنية 
مناعة على القرمز ية وهذا مايتر به ( زآر) ويدعوبوكار الى استعاله لان 
ادماء بو كار بان تلترمح الاد ة بالمرشح بكسب البنية مناعة عاءقا مس إأهام 
(زار) ل فساده البراهين التي لانقبل الرد فان تفاعل ديك بتى ايهايا في 
تخْص اجري له النفاعل الاذي ار بعينمىة فلو كان هذا التفاعليكيتب 
البذة المناعة على الداء أكانت هذه الممن العديدة كافية لذلاث : اجل لاب 
ان حةن الأم يج الخاوي والغلات ؟رشج جرثوي يعرض الباية لأخطار 
لإ يعرضهالها حت الادمة غير ان ادير اذا عينتودرست جيدا لم يعد منها 
افل ضرر بألبنية وقد توصل بروكات وهيرتزفالد الى تلقيح 4؟ شخصاً 
وجلمهم منيعين على القرمز ية بقن نجهم الخاوي وعضلاتهم دون ان 
نطراً عايهم عوارضٍ عامة مل مجة ٠‏ ا 

(؟) التباب النسا ومعالجته بلقن بالحوا 

ما من يجبل شدة الالم وحدته في التهاب النسا ( عمب الورك ) ولا 

للإالي البيضاء الني قر بالانسى( ١‏ ) دون ان ينمض له جذن فاذا تتوعت 
مهالجاته وتئددت المتاقير المستعملة في مداواته فا ذلاك الا لان الكثيرمنها 

يأت بالفائدة المطلوية ول يخفف عن المر يض الحألم ٠+‏ والى القراء 
طريقة استعمابا فزنردولاك فنجحبهانجاساً باهرا فيثلاثة ار باع الحوادث 
اريد بها الحقن بالهواء ٠‏ 


١ (‏ )الانسى من اشتكي نساه 


اف محلة المعبد الطي العر بي 

فهو يأخذ قارورة مسدودة يخترقها انبوبان مملودة حتى ثلثها بماء 
التونولديصليالانبوب الذي بخوص في الباق لت كاو ا يصل 

و1 لأرريض د قا مار وا اسل الطرف ا 
بشدة الالم طلى الالبة ومتتصف الوجه اللي للفخذ وناحية الساقالوحشية 
يحفن الالية بنصف ساتيغرام مورفين اوسالتيغرام واحد ويفرز الابرة 
الغليظة تحت المجاد و بد بضغط المنفاخ لبن الانتفاخ الفازي تحت 
اللد ويب ان تكونكية المواء النفوخ كيرا فيالنتقاط الشلاثالتي ذكرتها 
ثم تنزع الابرة وتغرز في الناحية الثانية ذلثالاة وتلصق على كل ثقب من 
الثقوب الثلاثة قطعة قعا.. أن مبللة بالكاود يون * م مرخ -اأنوا ا أنواحجي فى قريناً لطيفاً 
لكي يننشر المواء يراس الر إيض بالوقوف والسير على قدميه دون ارك 
مخشى ال فيتمكن من أشي في الحال مستندا على طرفه المريض ؟ على 
المحييح ويساءد المورفين على تخدير الام وزواله م ريثا 5 افع : 
المواء قد اعملى الفائدة المطلوبة ثم يماد هذا النفع اذا افلضى الامس؛ ولا . 
يخاج المريض الى ذلك ء كل عششرة ايام مرة . 
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نظرات في الكون ف 


نظراث في الكون 
من خلال الكشوف اللممية الحدثة 
«ي9» 
للحكي اسعد المكي طييب مستشنى ابن سيناء 


تابع للقدرة 

يتراءى لعلا* الطببعة ان كل ماعلى هذه الارض من قدرة مصدرها 
الشمس ٠ ٠‏ وتعا يكن في هذا القول من اشكال فالمتيقة قيقة الني لامرا” فيها 

ان الضوة والمرارة إصدران عنها ٠‏ 
وقد كتب في هذا الموضوع ( اسلفان لودوك ) سطوراً باهرة لم تم 

معرفتها حتى الآن ٠‏ 

ان الشمن -. منذالوف رق من السنين ترسلل بلا القطاع اليعة 
مقدارا هائلا من القدرة تللقط الارض منه جزءا ضئيلة جدا ٠‏ متداره 
بالنسبة المويموع القدرة الممببثة كنسبة سطج حيط الارض أككير الى 
سطح كو جسيمة قانر اج الأرش عي انه اش.س ٠‏ ويقدر ( تتدال ) 
هذه الأسية ب 7490300000امما يدل على ان الشمس مرغ في 
00 بوسعبا ان تحرك مليارين وثلاءءئّة وعشر يزمليون 
ار ضكارضنا ١‏ 
- وهكذا تفمل ايض بفية الشموس الني. لايحصى .عدده! ٠‏ وقي 


01 محلة المعبد الطبي العر لبي 
النجوم ٠‏ فان المتل الإشري لبحار امام ذلاث الشهد المائل : مشبد مقددار 
التدرة التي تجول في الفضاء اللاقابل القياى ٠‏ وماعسى ان تكون ثللك 
القدرة المنتشرةفي الفضاء يأترى + ما من احد بذاك 5 

ان القدرة الني ترد الينا من الشمس بنادير عظيمة و بكية صغيرة 
على مايظرر من بقية النجوم تجتاز الفضاء دون ان آسخته واضيئه ما جعل 
المسافات التي بين الافلاك السماو ية في ظلمة دامسة وبُرودة قعامية (+77 
تحت الصفر) 

تعلمنا الكت با رسية ان القدرةالشمسية تصل الينا بصورة حرارة 
وضوء ٠‏ اما الحقيقة فعي ان المرارة والضوء يتولدان في الطبقة الموائية 
وعلى الارض من جراء تو يل الحيولى الةابلة الوزن الى القدرة المشمش مقا 

وثقدر القدرة التي تتالما الارض من الشمس في الدقرمة الواحدة 
مائتين وسبءين تر يليون حرة كبيرة ( كالوري كبيرة ) ٠‏ وهو عين مقدار 
القدرة ابي ينشرها سطح الارض العموي في الدقيقة بواسطة الاشماع 

ويرسابافي انفضاء ' ويباغ هذا الاشعاع اشد توا في الايل ٠‏ واولا 

معادلة الحرارة التي كن الارض من الشمس في النهار لما تضيعه مهأ 
بالاشماع في الليل أبردت الارض بسرعة شديدة وما تقدم يتين لنا ان 
الارض وكل ماعليها حول قدرة ٠‏ فاه البحار وماء البحيرات والانبار 
يأخذمن الك أشمس القدرة المشعبثءة و يحولا الىحرارة وعملآ آلي«سخابي» 
منه تبخر الماء الذي يتصاعد في لجو 

وكذاك نان الطيقة_المو ائية الارضية اول القدرة امشعشعة 
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نظرات في الكون 4 
فنحوطا لترسل بواسطة الانتشار ذلك الضو* العليف وهو اللون السباوي 
الازرق ٠‏ فعي والحالة هذه محول قدرة ٠‏ 

اجل ٠‏ وحول قدرة ايضاأ غضير «كاوروفيل » النبات ٠‏ فائه يختاس 
القدرة الشمسية المشمشعة ويركها ثم يحولا الى قوة خنية يهمكن بها من 
فصل الكار بون عن ا وكسجين المواء ومن اعادة الا و كسجين الى الجو 
> ومزج الكاريون تسا الذسغ فلتحضل من اتحادهما الخلايا انباتية والمواد 
النشائية والصموغ (والكا 0 ( 
وهذه الخلايا النباتية والمواد النشائية والصموغو( السكاكر )حول 
حينا يفتذيتيها الانسان او الحيوان الى قدزة حيوائية وقي تنحول ايضأ 
الى قدرةآلة « ميخ'زكية » فيا اذا صرف الانسان او الحيوان الذي هو 
ايضاً حول قدرة قدرثه الحيوبة الى ادارة دولاب ٠‏ ومن هذه القدرة 
الآلية لتولد حرارة اي قدرة حرورية بالاحتكاك ٠‏ اما اذا كان الدولاب 
يحرك ( دينامو ) ان الميوان او الانسان محدث اذ ذاك قدرة كبر بائية 

“مكنه ان يستحصل مُنْها قدرة مضيئة أو قدرة كيباو ية حسب ارادته ٠‏ 

واستناداً على مانقدم عد علاء الطببعة القدرة ماهية ذات كيان 
قابلة التجلي باشكال ‏ انة من امسكن ان يتحول احدها الى الآخر وان 
نشقل من جم الى آخر اما رأ بالماسة واما بالواسطة بالاشعاع 

وخلاصة الححث ان كل ماعلى هذه الارض حول قدرة تأئيه من 
أتماق الهضاء ٠‏ وتاشر قدرة بؤاسطة الاشماع في الفضاء ذ كل ماعلى هذه 
الارض جموع آلات دقبقة ذاث تركب آلي “قداري عظيم 8 


* حلة المعبد الطي: العر بي 

ومعا تكن تصوراتنا لماهية الاجسام الاساسية فاللتيقة الراهنةالممترف 
بها اليوم في ان العالم الظاهر ليس ك بدو لمشاعرنا ٠‏ 

ولممري ( ىا قال فلامأر يون ) ان في انممحلال تصاب العام الملدي 
الذي فضت حليه فتوحات العل الطببعي وعلٍ اليل ( الميخانيك, ) اللذين 
يناديان بانتصار اللاقابل الروية كارا للفلاسفة الذين كانوا موضع هزء 
الماديين ٠‏ 

فلقدرة بنظر الم هي الكبان الاسامي ٠‏ غير ان تقطة الاستغهام لم 
تزل باقبة على الدوام : ماقي القدرة ؟ ٠.٠.0‏ 9 

2 للبحث َل » 


ع 


اليكل والكو بالت موجودان في الحيوانات ٠‏ 
- غارغبر يأل ترثئرانوماشيات في سياق تحليلها الكباوي الكائات المي ةعل وجود 
“البيكل والكو بالت في جسم الانسان واميوان . 
وقد نبين لما من التحليل الذي اجر ياه على الاعضاء الختلنة ان 50-8 
بكثرة في الكبد والفدة البطنية ( البتكر ياس ) اما في العلات ل ٠‏ 
فيكون عدد العناصر التي ذا ركب منها | لمادة أ الحية وله اليب ةقدجع 7 عنصر ا 


ليينييلنن 7 


الرياضة ومفاعيلبا ومواقيتها إفنا 


الركاعةتووتاعياها وتمزانفها 


الرياضة البدنية متتى كانت رشيدة وتابعة للقواعد الطببة بة عامل من 
اقويٍ العوامل التي إدينا وواسطة من اشد الوسائط فائد : وفعلة فيالغذية 
وها تأثيران متناقضان في ثتقوي عامل الدمثل فتنمي انسجتنا ا حستا 
ا وتشدد عامل عدم التمثل فتحلل بعض المواد وتتلفها منسرعة اطراح 
الفضاللات ٠‏ ففعلبا اذن حاف باختلاف السن والجس وطرز الحياة 
والنفاعلات الشخصية فاذا تغلبت فيها الخاصة الاولى اي خاصة التمثل. 
أضمفت المفضاج السمين او تغلبت فيا الخاصة النازة اي خاصة عدم 
الدمثل مث الهازل الضعيف الخائر القوى ٠‏ وقد !يدت المشاهدات ما 
نحن بصدّدموجاءت لنبمات الباحنين مثبتة فمل الرياضة الحسين في الرربل 
والحازل على 2 وض المصابين بام اض ث شتى لم تفد فيها الميأه المعديةولا 
الممافير تنو ٠‏ 
رياضة الكبول 
للر ياضة تأثير حسن يف الاشخاص الذين بلغوا' سن الاربعين او 
تجاوزوا هذه السن و كانوا بعيددين عن الامراض المادة الااان بعض 
الاعراض الني ظبرث فيهم ندات على انهم سيصايون جلا او عاجلا بوهن 
فسيوأرجي محفق ٠‏ ْ 
تظبر منفعة الرياضةٌ في السن الواقعة بين مي ٠‏ ٠ه‏ سنة جلية واضعية 


م مجلة المعهد الطبي العرأني ل 
فهي تميد الى الكبل شبابه ونضارته فاذا كان سامنا. ر بلا يهزل او كان 
هازلً تحيفًاً يسمن او كان حلقن الوجه مخف احلقانه فيفقد يوماً بعد يوم 
ذلك الاون البنفسجي الدا لعل امتلا”اوعيتهوتوترهااو كان شاحب الوجه ٠‏ 
0ط جرة #قتورة اوها يوط الاحشاء بشتد جدار إطنةو يقوى 
ويشق او كان ضعيف القوى واهناأ ينشط ويختصر النكلام:الرياضة تعيد 
الى من بمارسها منظر الصحة والعافية والتوازن الفسيولوجي وثقنم بنتائجها 
المجيبة وفوائدها الكبيرة كل م نكان يشك فيها وتحمله على الاقرار بنفعتها 
ان الحركة المنظمة الموزوثةئي فسن الكبولة خيرمنظ للتغذية وافضل 
عامل في طرح السموم من البزة ولا لقنصره_ذه المبوكة على تحريك, 
عضو واحد باجراء حر كات «تنوعة ولكن انواعها ا كثر من ,إن لقع تمت 
حصر فهي نعنى بكل عضو_عل حدة 6 انم تهت بكل قسسم من اقسام 
الجسد فتحركه حركات عامة وتممل على. ان من الاعضباء 
الختافة وثمائل بحركاتها المركات الطبيعية نفسها التي بارأ عليبا بعض. 
الكمل والضعف فتعيدها الى نشاطها ٠‏ وان درس: هذه الحر كات جميهها 
طول بنا شرحه ) والادئيق في جميع الحالات المرضرة التبي تفيد بها 
الرياضة يستدعي العدد الوافر من الايحاث ولذا اقنص رفي هذه المجالةعلى ذكر 
ام الافات المضوية التي ثلافيفي الرياضة الحكيمة دواء ناجم وشفاء مقرراً: 
١ح‏ اختلالات التغذية الني لتغلب فيها الواردات على النفقاتوقي 
:حالات الانفضاج ا والاستعداد له ؛ والنقرس ؛ والرئية المزمئة #والرملين 
المري « الصفراوي » والبولي ٠‏ 


الرياضة ومناعليها ومواقيتها بق 

> - تشوشات الدفذية التي تتغلب فيها النفقات على الواردات اوعدم 
التمثل على النمثل وش كل حالات الشقاء الفسيولوجي ٠‏ 

ان الرياضة الني تذكي الاحتراقات في البنية همي ولا مشاحة المامل 
الاسثي في ترميم الانسجةالمية لانها تميد الىالجسدنضارته بادخالمافي الدم 
كية واف رمن الا وكسجين ولا يخنىانهالعنصر الحدد الذي يفضل سائرالعناصر 
. الاخرى والمنبه الؤازي الحقريى الذي لابد منه يِه كل اعمال التمثل ٠‏ 
فتكون الرياضة الرشيدة عاملاً في ثقوبة الدمشل وزيادةالواردات الني لا 
تلبث ان تنغلب على النفقات فيسمن الشخص ويزداد وزنه وتشتد قواه 
و ينطوي حت هذا النو ع كلمن ضعفت رئاتهم ومن ايتلوا به بفقر الدمو بداء 
٠‏ الخضرة ( 06 ) وغير ذلك من الامراض على انه يجب ان يراتىي 
الحد” في الرياضة فلا غرتٌ من الخفيفة المفيدة متها الى العنيفة المفعرة وخير 
رياضة في هذه المالة الذي والتجديف الخفيف ؛ وتسلق المرتفعات علىان 
نتحاشى في هذه الدمرنات العرق الغزير والتمب المفرط ٠‏ 

ب" - تشوشات الحغم الناشئة عن الودن العضلي وهبوط الممدة 
والانمة . 

- الضعف المضلي العام وآفات المفاصل والمضلات المزمنة ومن 
ذلك انمحرا افات العمودالفقريالني ليس سبيا داء بوط واما منشاها ضعف 
العضلات ووهن الر بط او غيرها من الافات ل او الحادة ان هذه 
الالتوآات تجد خير علاج لها في الرياضة البدية ٠‏ 

6" الالمخظاط العصبي الذي لانصحبه إختلال في النذوى الماقلة 


م 


8 مله المعهد الطبي العر بي 

كذاه رقص (خزري!) والارق وخيزهرا 

5 - عقاول الافاتالشعببة الرئوية التي ضحيها ركود ٠‏ تهد هذه 
الافات في الرياضة علاجا حسنا لانها تزيد سعة الرئة ومىونتها ومن 
هذه الامراض اننفاخ الرئة وداه البهر ( الاسما ) واحلقان الرئة المزمن" 

ويمل القول ان الرياضة البدنية تبدو ننافي الزمن الماضر متم 
لاغنىعنهفيمعالجة اكثر امراض التغذية والامراض المزمنة وي واجب, 
لاغنى عنه لكل من تجبرثم اعمالهم على الجلوس معظ مارم فان هثلاء 
يدون في المي والحركة احسن علاج لحالتهم ٠‏ وثم بغنى عن الالماب 
الزياقنية النعبة والتنوعة لانت المي وحده كفيل بتحين صحتهم 
وتخليصهم من الامراض التي نننظرم ٠‏ 


رياضة الاولاد 


ان شروط المياة المصر ية وازدحام المدن وكثوة المحامل ووسائط .. 
النفل الثي تنشر فيسماء المدنغباراً ود<اآ دائمينوسوء النغذيةوصعو بةبرامج 
الندر يسات فيالمدارس والغاء ساعات الالعاب الرياضية والاستماضة عنها 
بالدروش توصلا الى اتمام البرامج المعقدة لم تكن موجودةفي الماضيدلم يكن 
يا يهااباونا واجدادنا نتجمل صحة الاطفال عرضةللامى أض العديد:ةوللسل 
الذي يفغرفادعن بعدلابتلاعهم - لان زمن النمواح رج الازمنة وا دفهافوالوقت 
الذي جبان تسهر به على الاولأد اعين حكيمة عالمة بها يتنجعن اخلاد الولدالى 
السكينةو بقائهفياحدى زواياداراللعبصامتالاببدي حركة اومكيامل دروسه 


الرياشة ومفاعيلها وموائيتها إن 
الكخيرة الني بقل 5 معاموهعمّلهالصغير وذهنه القطيف فاذا كنا عاجزين 
عن ان تغير شروط الحياة العصر ية الصعبة فلنعمل جبدنا يه تخفيف 
صعو بها ماامكن ٠‏ ان الرياضة البدنية ضمرور ية كلنذاء للاولاد وأكثر 
زوما على ماارى من ساعات الدروس لانها ثبي الي تمي الولد اغاة طيميا 
وشنغل تهذردّه وتمكنه من اجتيازهذا المضيق مذ يق الشباب الصسب محا 
سانا ولاسها متى بل الولد سن المراهة ووطئت قدماء السنة الثالثة عشيرة 
فائه يحتاج كل الحاجة الى الرياضة والحمرئات الحكيمة لانها نشدد قواه: 
وتبعد عنه خطر العادات القبيحة الي يكتسبها في ذلك الزمن الحرج ٠‏ 
- ومتى كان الولد فيالتاسعة والعاشرة من مره هازلا ضيغاً ملازماً السكون 

مع انه سيلتج زمن المراهقة كان اشد احتياجاً الى الرياضة من كل احمد 

لانه اذا جاء ذلك الزمن وهو هازل ضعيف ازداد ضعفًاً وهزالاآوكايف 
فريسة للامراض المديدة وفي مقدمتها السل ولكي تكون الرياضة مفيدة 
٠‏ اولد هذه حاتهة اول ميض لابد من أشله من هوة المرض الني هو فيهنا 
وجعله صحيحاً سلي|"» تيجب ان لاثقلمدتها عن عشرة اسابيع اواحد عشر 
اسبوماً وخير الاشهر وافضَلها من ايار الى شمر ين الاول ٠‏ ولتكن الرياضة 
في المواه المطلق بعيدة عن المان وف روس الجبال اذا امكن غير ارنف 
الرراضة في السهول ٠ميدة‏ ايضا على ان كو تلك السبول حر”ة صعية 
بعيدة عن الازدحام ٠‏ 

لاني ' ن ثلاثة اشياء لقري غوالرادة. 

١‏ "ع غزاء فر كافر 


اف محلة المعبد الطي العربي 
ب هواء نتي إستنشقه ليلا نهاراً 

ب - عيشة هادئة رضية تلخللبا الالماب الر ياضية المواققة لسنه 
اما الفذاء الصالح فهو مأقلت فيه البهارات والمشبيات وما كان سيط * 
وان اجدادنا القدماء كانوا علهدى فى ما كلبم البسيطة التي لاتتوع فيها 
اكثر منا نحن الذين نسعى السعي المتّادي الى استنباط انواع المأكل وافساد 
البسيطة منها بما نضي ف اليها من المواد الجديدة املا باضلاح تكبتها وتحسين 
: طعمها غير عامين ان المعدة تهضيم الاشياء الإسيطة الني لايدخل في مركيبها 
الامادة واحسدة اكثر من الاثشياء المنوعة المواد ٠‏ والفذاء الصالح هو ما 
كان عدد وقعانه ثلاَا ليس غير لانها اذا قات لم تتل البثية وي في حالة * 
نموها نصيبها الكافي من الغذاء وان زادت لم يكن للمعدة وقت تهغم ما 
ازدردت وخزتت» اما الحواء الت فهو الاس الذي لابدّمنه في كل مكان 
يوجد فيه الولد : في قاعة الدرس كا في قاعة الطفام وفي دار اللمب ا في 
غرفة النوم وهنا لابد لنا من ملاحظة نوجهها الى مملمي' المدارض الذين 
يغلفون قاعة الدروس اغلاقاً حك فلا النوافذ والابواب مفتوحة ليتجدد 
'منها المواء ولا من كوى في السقف يرع متهأ الموا* الفاسد ويحل محله 
المواء النتي ومع كل هذا فعدد التلامذة 5 كثير وقاعة الدرس صغيرة و بقاء 
التلامذة فيها لايقل عنساعة اوساعتين اواكثر واذا كانت هذه الملاحظة 
ضرور ية ومفيدة في قاعات إلدروس فان نفعها في قاعة النوم العامة لأكبر 
لان التلميذ يجد مدة النهار وق يتنس فيه المواء خارجاً فيملى “رئتيةهوا* 
ثقياً صالخا ولكن الطامة الكبرى مدة اللبل حين يضطر التلميذ المسكين الى 


الرياضة ومفاعيلها و موائيتها_ ف 
صرف م -4 ساعات في قاعة يتتازع هو ورفاقه الكث يرون فسا ذارث 
الا وكسجين فيجذبها كل منهم اليه ولا يجدونها في ذلك المواء الذي فسد 
ولأذا ؟ لان المعلمين اعزهم اللديخشون على تلامذتهم لفحات المواء فيغلقون 
النوافذ و يشلون في اولك الصغار القوة الحو ية طيلة اللبل بكامله ولس 
الآ باء والأمباث باكثر انتباهاً من المعلمين الى هذه النقطة الاساسية فان 
أغلاق النوافذ - ال6ة البرد - عادة جرىطايها ممظم السوريين وي لسوء 
الحظط عادة مضرة يجب الاتلاع عنها ٠‏ اما اليبشة الحادئة الني تتخابا 
الالعاب الرياضية ٠‏ فيغهم منها ان يكون التلميذ في المابه ملتزما جانب 
الاقتصاد فلا يكثر منها الى الاذراط فينبك قواه ولا ينتقصها الى درجة 
ألخول فلايحرك عضلائه ولمذا الامى اثميته الكبيرة فيوالمدارس وليه 
المعولفيجب ان يثببه اليهالروساءو يسلمواقيادته الى اساتذة اختصاصبين 
مأهر ين ٠‏ 

ويجب حتسب مأ ارى ان يتولى معاينة التلامذة جميعهم طييب ليرى 
تأثير الرياضة فيهم وما اذا كانت اجساده تلحملها فيشير بالأكثار منها او 
باتقاصبا يم الكل منهم وليه ان يرتب النلامذة صفوفاً في الر ياضة 
كا م عليه في الدروس فك انه لايجوزان يكون تلميذ الفاسنة مع امبتدى” 
تكذلك ك لايسوغ ابد ان بكون القوي الج-م الذي يتمكن من تحمل 
الرياضة الشاقة مم الحازلال.حيف لانه ان روعيت في الرياضة حالةالنشيط 
منعها كانت الر ياضة و بالا على !لضعيف وسبا في مرضه او روعبت حالة 
الواهي منع| لم إستفد منها الثاني شيم فالمانة الطبية شرط واج لابدمنه 


. 


ران محلة المعبد الطبي العربي 
اننا نوجه هذه الكلمة الي وزارة المعارف الجليلة الني ابدث انا همة 
لشكر هاعايها في ننظيم برامج الدروس واخترار الصالحين من الاساتذة 
فنرجو منها ان تعير #ذه القضية اهام وان تأمى بمعابئة النلامذة,مماينة 
صحية و بلفسيمهم صفوفا بالأسبة الى قوتهم وضعفهم لكي يكون الاقو ياه 
في الرياضة صف والممتد لو الةوةصمًا آخر والضدفاء صما ذل فيستفيدابجيع 
من الر يأضة دون ان يصاب احد منهم إغمرر "م نخء 
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قطع الاب ف سياق استتصال الر. حم 


ادرد ( مار يون ) مشاهدة امرأة مرها 48 سنة كانت «صابة بورم لينى سه 
الر باط العر يض استأصله ( بان ) فتطم حالبها الايمن خطأ في اثناء العملية نيط 
طرفاه بعد ادخال مسبار فيه و بروزه من فوهة المالبالمخانية» يخيوط حمشذ (4نهاة ع) 
فكانت الايام التي تلت العملية طبيعية 5ه 

ميدأ ( بأني ) بتشغطرة الحااب في اليوم الخامس الءاشئ لي يتحقق انه «خلوج 
وان قطره طببعي واعيدت القغطرة بعد ممة فادخل قاثاطير رقّه *1- وقد دلت 
يقغطرة ان كية البول الذي تغرزه الكاية يمن ممادلة للإسبرى وانحج الكلية 
البيي وقد بقيت التايحة <نئة حى هذا التاريجخ اي بعد ان مس عشروق شبرأ على 
طجرا* العملية 

و يقول مار يون ان تيحة كبذه نادرة المدوث لان خراطة الالب كثيراً 
أكون تليجتها ضيقه في مكان اللمهاطة وتوسع مافوقها و بنسسب مار يون وباتي هذا 
النجاح الى القغطرة البأكرة والمنتظمة الني اجر بت و بقولان بغسرورة اعادتها أل 
ابق المالل مفاوحا ل 


اللنعراث في نظربة الايون انا 


المشعرات في نظرية الابون 
وقيببا من ]آم 
دية» 
للصَّيدلي صلاح الدين مسعود الكوا كي 
هذا ولا يحتاج ثم تقدير السوائل العضوية الحيوية .وى الى سل 
من 1آم بين (ه)و(1 - يستحصل بسرولة بمزج محلولين احدهما فصفات 
.وحيد البوتاسيوم 26:35 والآخر فصفات ثنائي الصوديوم 21/15 بكليات 
مناسة ”. و يحضر الاول يحل (1707 غراماً )من 2041112 في ليتر 
من الماء المضاعف اللقطير ٠‏ وككن قبل ذلك يجب ان يعاد تبلور االح 
المذكور ثلاث مات اوار بدا فيالماء الفلي ويجنف في ثنور أدرجة ٠١١‏ 
من المارة يوني يحو الشروط الآنة اي 
١7ح‏ ان يضيع من وزنه 1070# 01- ٠‏ يعد تكلسه ٠‏ 
؟- ان يكون خالا من الكلورورات والكبر يتات ( ويعرف ذاك 
بعدم رسرب حاليل نترات الفضة وحامض الكلور يدر يك وحامض 
النتريك وكلور الباريوم بو ) ١‏ 
سان يكون لحاول 15 31ر[ة عس 5ه:؛ ( وتحققصعته بطر بقة 
بارنت 832264 وشابان قاسم قط ابي سنذ 8 ها فوا سيأتي ). 
ويحضر محاول فصفات ثنائي الصوديوم بجل ( 1178179 غراما ) 


3 ملة المعهد الطبي العر لي 
من 5041514 ذي ذرتين من الماء البلوري يِه ليتر من المء المضاعف 
التنطير الذالي ٠‏ 

و إستحصل هذا الملحمن فصفات ذنائي الصوديوم التجار ية هذات 
٠١‏ ذرة ما* بلوري ) بتبلوره المكرر ٠‏ فبسحق و يترك مدة( ٠5‏ يوما ) 
في الموا* 5 ثم يوضع في التنور بدرجة لا؟ بومين وجب ان يحوز الشروط 
الآاتة : 

5 -اذا سخن لدرجة ٠٠١‏ تحث ضغط ٠0‏ - ٠مليمتراً‏ من 
ا اد 6ه 

؟- أن يكون خالياً من الكلورورات والكبر بئات ٠‏ : 

سَ أن د يكون لحلوله 15 رام دورو ٠.‏ 


جدول 090 النصفات القيامي 
5 016 6121055 1/001 
علا م ٠م‏ فصفات وحيدالبوتاسيوم 1115 - ٠مفصفاتئناني‏ الصود :وم15/ آم 


20 م5 ج116 
هزه 506 6آذ1 
لفك تفارك 514 
للك 4 ل 
357 اام 11 
51 16م ١18‏ 
1" 17م 11 
رنل زوف 0 
5114 0 ناف 


3-5 18 6 


المأمرات في نظرية الايون 3 


153 11 رضن 
54 6014 شاف 
0 كن 2 
مامه 101 350 
للا نكف 0 
7 نلئض :38 
نكا ملا اوسعلا 
رزفا ؟ قفا 
١0‏ 137 217 
نلف 16 ل" 
اعرف لنضنا لوي ” 
ااا لال ٠857م‏ 
الفا 816 4117 
الفا 71,ق 9 
21 اليك 54 
8442 ونكن 1114 
14141 ارا 41 
11م 37 . للف 


يوخذ ٠١‏ س ٠‏ م من كل مني قيني ونوضم في البوب تجربة 
معتدل التفامل ويضاف اليها من صف الى ١‏ س ٠‏ م من الحاول الملون 
مع تحري المشمر المطابق ل 581 العائدة اليه 

ان جميع الحاليل الثابسة التكائف المليةة لا يمكن حفظها طو يلا الا 
سلساتي احمر الةنول.واحمر الكرازول فانه مكن حنظعا بضعة اشر اذا 
وضمتا فيا مكان مظم . 


3 محلة المعبد الطبي العر 

وقد سبل اخيراً استحضار الحاللى الناجة 2 باستعمال الاملاج 
الجافة الممزوجة عقادير موأققة ولا د ببق سوى عباق كه ماد الماء 
لاستحصال 1آم معلومة ٠او‏ عدر في العمليات الاقر بدة الموتمجلة) 
سك لة ألوان مطبوعة على الورقب فيقاس ليها لون السائل المراد .خصه 
المضاف اليه اللو ن المنأسن ٠‏ 

اما ثقدير 1آم سائل ما بواسطة الحاليل السابئة 57 طريئة 
والبول ( 77310018 ) فتستعمل فيها السوائل م في اذا كانت رائفة 
و قليلة التلون ٠‏ على انه يستحسن تمديد السوائل الحيوية بالاء المضاعف 
اللقطير لأنها تكون متكائذة بشدة ٠بوقد‏ مدد هندرسون( 1160067508) ' 
د بالير ل 00#لهم ) بنسبة 50؟ - ١‏ الاموال التي صاها عل طر بة 
المفياس الاوني ٠‏ فيصب من السائل ١٠س‏ ٠م‏ في انبوب تهر بة زجاجي ممتدل 
النفاعل » مججم انابيب النهاذج ٠‏ وإضاف اليها لمقدار ذاته من الملورت 
واس الانابيب على سطح ابض يضوء النهار المنتشر . 

اما اذا بتي السائل المراد أصهملوناً بعد تهديده اوعكرا فنالضشروري 
حينئذ تطببق طر يقة ( والبؤل النييستعمل فيها لهذا الفرض (آلة المقايسة) 
وش موكلفة من قطءة خشي متقوبة اربمة ثقوب )١(‏ + ان*ن ؛) 
اندخل فيها الانابيب وعلى كل من جبهتين ملناظرتين ثقبان للنظر منعا 
الى السوائل المراد خصبا بوايسطة الشفوف ( ©8,2686م2805لا مد ) . 
فني لتقب رثم ١‏ يوضع الانبوب الحتوثئي على السهائل الحبول 1آم :ه 
والمضاف اليه الملورن الموافني ٠‏ وسيَدُ الثقب رق ؛ ‏ ابوب يحتوي على 


المشعرات في نظر ية"الايون بق 
السائل ذاته بدون أضافة الملون ٠‏ وني الثقب رق ؟ ابوب فيه ما* صاف ) 
وفي اقب رم ٠“‏ النموذج النقياسي ٠‏ مم ينظر من الثقب ( بْ ) فيرى 
اللون لاص لاسائل المراد خصه فوق لون النموذج القيامي (*) فلقاس 
شدته مع الانبوب ُ ا وهذء الطر ية تماعد ايضأ على مّابسةالالوان 
للسوائل العكرة ابي تحتوي على الجراثيم بحالة معاتمة ٠‏ 


لقدير11م بدون استمال مقايس التكائف ٠‏ 
110 064 6131015 5305 

لا كانت الطرق الملقدمة صحبة الاستعمال وكانت الحاليل النات ة 
التكائف( 05م:5ة8 ) مسر يمة الفساد استعيض عنها بطر يقة مبلةدرسها 
اول العام سالم ( سلدة ) غيارنت( غامممد8 ) وشابان (مهدمهطع). 
واساسها : ان ملونا ما في منطتقته الجسا-ة يكون سما بين شكله القلوي 
وفسماً بين شكله” الامذي ٠‏ والاون الاتم يشبه عمايا الاون اأستحصل 
باضافة الشكل القلوي الملون ؛ الى شكله المامضي بالكية ذاتها ٠‏ وقد 
وضعالاستاذ جيل بي ( 6أم011!25 ) جدولاً لمطابقة 11م مع نسبةهذين 
الشكلين ٠‏ من الملونات المذ كورة في سكل كلارك ولوبس وهو: 


وا 


ة من الصود 81:20 ( قطرتين 


ل 


التيمول 


و 


و 
اذا كان الملون 


متساوية القطر تخوي 


تِ 
٠‏ سدم ماه مققطر ٠‏ فالغ 


المدكورة وتوضم في انايب 
القلوي ١‏ 


ظ 


إستحصل 
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ْ كاذه | طاءه الاغاه 4ه اد | ماده | م٠‏ | 

مه | لإزلاه اده 7 بمغ٠‏ مه ١3‏ اغه لاه 
احعة| امم العم 4م طم أمم1 م 0 ل 
ْ اد بلعم الاي م)ه فش الل 55 1 
| لاغه إمء١‏ معام عم وعلم 1 1 

الا ءا أرغم الا 3 5 3 

لاغ طلا مء١‏ ل غ١٠‏ )ا م١ 1١‏ 

لا )4 ة|إلما)م معد طعرم 8 دعم م 

1 7 0 2 ل ا 
/اغ)ه- | لمادع الله -الاعقة 3 5م 6 مالم لاه اعم 
سهد سسسس لهدادا 
لاالاه | مغاه امه طاغاه اك م1 ١ ١‏ 
ل عت أمعبيع مي 2" مدا 
وميم | ممما | مما يميم ا ل 40 كزين ( 

1 | قن 


حلة المغبد الطبي العر بي 
555 


المشعرات في نطرية الايون 3 
الازرق )؛والشكل الحأمضمي باضافةقطرةواحدةءنحامض الكلور يدر يك 
١ ( 0‏ س ٠‏ م 0181 2120 +وس ‏ م ما“لاجل ازرق الإروموفنول ) 
ولاجل, ا مر الكرازول وازرقالتيمول ( قطرة واحدة من فصفات وحيد 
ابوتاسيوم بالماثة ؟ ) ثم ير بط الانبويان القلوي والحامضي الماناظرارف 
يحاقة مطاط دفه_) لكل التباس ٠‏ ومن الضروري ان تستعمل هنا] لة 
للمةاسة تشبه ابي اشتعمات في طر يقّة ( والبول ) لقياس شدة اللون ٠‏ 
ويجب ان لثقب ستة اثقاب ثلاثة جنا الى جنب وثلائة خلفكل منها 
راي ا سا مها ). 

فني الثقت رمم ١‏ يوضع الانبوب الحاوي ٠١‏ س ٠م‏ من السائل 
ألراد خصة والمضاف اليه عشر قطرات من الملون ٠‏ وفي الثغب رمم 7 » 
ابوب فيه ١٠س ٠‏ من السائل نفسه دون ان يضاف اليه شيمن الملون ٠‏ 
. وف الثقبين رمم ؟ - ؟ انيو بان فيا ما* مقطر ٠‏ وف الثقبين رقم ء-ه 
الانبوبان ال حتوتيان على الشكلين القلوي والحامضي » المطابقان ل 11م 
كراد منايسته ٠و‏ ينبغي ان نكون اقطار الانابس جميعبا متساوية (؟١-‏ 
٠‏ ملمتراً ) وينظر من الثقبين (1- ب ) بالضوء المننشر و بزجاج غير 
مصقول (-260011 ) ٠‏ وبواسطة موشور ين ذوي' زا بتين صغيرتين 
يمكن لقر يب اللون لتسهل المنايسة ٠‏ 

« للبحث ثتمة » 


02 


3 محلة المعبد الطبي: العر بي 


الصيدلة عنى العم ب وصنع الزهب )١(‏ 
1 للميدلي عبد الجيد قنباز (جاء) 
الصيدلية : محل ركيب الادوية و بيعها وصاحبها صيدلي وي كلة 
فارسية منسوية الى الممندل () واسمه بالسنسكر ينية (©) (تشندان ) فتقله 
الفرس وسعوه (جندال ) وعربه المرب ( صندل ) ؛ فيقال رجل صندلاني 
اه صيدلاني اوصيدلي بالتخفيف وهو الأسم الشائع المتداول المثنافل بين 


الناس 


اما كلة ( اجزاجي وفرمشي ) فعا اتجدبتان لأن اصل إلادلى تري 
مأخوذ من كلة ( اجزاء ) وممناها الدواء و( جي ) اداة نسبة والثانية اي 
( الفرمشي ) تحرفة من ( فارماسي ) الفرنسية امنقولة عن كلة ( فارماكون ) 
٠‏ البونانية بعنى الدواء ٠‏ 5 
ولايجوز ان ندعو الصيدلي (بلمقاقيري) ك١‏ يوم البعض أوجوذ فرق 
(1) اعدمدت في هذا الببحشعلى مراجع كثيرة منها:الفبرست ودائرة الممارف 
ومحاضرات الاستاذ الحقق عسي اسكددر المعلوف يغ الطب عند العرب» وطبقات 
الأطباء لأ بن ابي اصببعة؛ وحضارةالعرب لأسعد داغر #ودروس الكيثمياءللاستاذ 
ليغور بك ١ ٠‏ 
(؟) الصددل شجر هددي طيب الرائحة اجوده الاحمر والابيض محال للاورام 
ونافع للخفقان والصداع ولضعف الممدة المارة واحمياث ( الائوس ) 
(*) لغة قدماء الحدود والصبنبين ١‏ 


الصيدلية عند العرب وصنع اذهب 3 

'عظيم وبون شاسع بين المقار والدوا ٠‏ فالسقار هوامادة الني لايك المر يض 
ان 7 رأساً دون ان يعمل الصيدلي بها عملا يجعلها قابلة 
٠‏ للايستمال : مثال ذلك شب الكينا الممروف عند الناس فانه لالإستعمل 
كملاجالابمد سحقه وله او غلرهوترشيحه أيبعد ان يتخذ شكلا مكن 
ذه او جرهة ٠‏ و يثابل لفظة عفار بالفرئ نسية (عدهه:3) ومنها إشتق 
انم عتاقيرزي( مندندهه»0) اي المشلغل بالمواد الابتدائية الأ ولية النيتكون 
اباس العلاجات فقط ٠‏ 

منع المقاقيري منمأ' بان عن ان يقدم م دوا 
رأسا بدون ان يكيف الصيد لي شكله و ينحصر له فقط في تحضير مواد 
الأولية واستيرادها من البلاد النائية البعيدة تسيلا لعمل الصيدلي فهويني 
اذن وظيفة التقل و يسبل العمل لبس غير ٠‏ 1 

اما الصيدلي ( فكما دكت آنا ) فبوالرجل امشلغل بالا دوية 
والعلاجات الموث ثرة وغير الموئثثرة والفعالة وغيرالفعاله التي تمعلى للمر بض بعد ان 
يمقلبباالعمل اللازم اجراواه يكيف شكلبا يسبل اخذها واستساها ٠‏ 

ان للصيدلة انون لنبعه ودستورا يراعيه الصيادلة سه تحضير 
الادو يةوهذا ال ونا واأدستو ر يدعئ(الافراباذيين) )١(‏ اودستور الادوية 
( *«و00© ) 
0 1الة اقراباذين يوثالية مأخوذة من كرو بيغبنون( #دمع ووو عمق ) 


أكرو اي ( اطراف ) وبوذينوت ارفي والمنى امنترشة الارض ايالنبات أو 
العقار لان الادو ب ة كانت اول عبدها نباتية * 


ا حلة الموى الطي العر بي 
يجبر الصيادلة على تجبيز ادويتهمبوجب هذا الدستور وطلىترتيبعلاجأتهم 
حسب تعاليمه وأواميه ٠‏ : 

والغريب ان يع المالك والدول حتى الصغيرة منها كاليوناب ٠‏ 
ورومانيةدسائير خاصة يعمل الأدوية في صيدلات بلادها امأ" الحكومة 
التركية فانهالم تنشر دستورآخاصا بها ب لكان الصيادلة والأعطباء المثانبون 
حبر ين على العمل بموجب الدستور الفرئسي الذي لقرته الحكومة التركية 
كا هو وقد شمر الاأطباء والصيادلة في عبد الحكومة العر ببة بهذا الفراغ 
العظيم وأخذوا يدون العدة ليام بهذا العمل الجليلي يبرهنوا للبلاد 
المحمدئة انهم ليسوا بأقل مدنية منها ولاثم عالة عليها وككن اتقلاب المكومة, 
قغى على تلك الآ مال تفارت العزائم وتقاعست الحم ومانتٍ هذه الفكرة 
كا مات غيرها قبليا فعسى انها تعود الى الانبعاث ولاق مث اطبائنا 
وصيادلنا همة لتلافي مافات ٠‏ 

اعود الآن بعد هذه المقدمة البسيطة الى موضوي فاقول : ان فن 
الطب والصيدلية معلوم منذ القدم ولاريب ان: اول من عاش من البشر 
كان يشعر بأحتياجه الى مداواة نفسه حينا كان يعتر يه مرض٠‏ وكانت 
فنون الطب والصيدلة في هانيك الأيام بسيطة لغاية تجتمعكابا فيمخص 
واحد الى ان جا * اليوثان ذأ؛ تغلوا مها ووسعوا دائرة ايجائها وفرقوا الطب 
عن الصيدلة فس المشتغل بالطب ( طيببا ) والشتفل بالطب الدوائي 
(صيدلا) ١ ٠‏ 


ثم انتقل عم الصيدلية من اليونان الى الرومان فساروا به سيراً محئياً 


الميدلية عند العزب وصنع اللمن 44 
أت جلي الب لا 
ثم جا العرب فأعتنوا بهذا الفن واظبروا اسراره ومكنوثاته ووضعوا 
أس) تجديدة له ٠‏ ول يكتفوابا اذوه ونقلوه عن اليونان والرومان بل 
قابوا بسياحات عديدة يف آسيا والبند والصين وكشفوا كدوفاً جمة 
اضافوها الى معلوماتهم وألفوا كتبا لا تحصى ورفعوا هذا الم الى درجته 7 
القصوى ٠‏ 
ولا يزال كغير من الأساء الي بعوا بها ادو ينهم وعقاقيرثم عر ببة 
الى يومنا هذا فالى هولا “ يرجمالفضل ٠‏ بتي علا الطب والصردلة عنند 
٠‏ العرب معاعبين الى ان فتمس عمر بن الءا صمدينةالاسكندرية وكان فيهسا 
مدر الطب فوقف العرت حيثذر على بقايا المدنية اليوثانية الندمة فأعظموا 
امرها وهالمم شأنها وقد يعوا في حيرة منها الى ارن دعا خالد بن يز يد 
الأموي ( وكان مولما 5 الكيمياء ) الملاء الى تفل الكدب اليوثانية الى 
العر بية فأستقدم جاعة. من الاسكدرية منهم رجل يدعى مب بانوس 
الزاهب : فعلمه ضناعة الكيمياء ثم تقلباله لفان القدم العر ببية لتم 
الفائدة وهل :هذا نفالد بن يزيد هواول من نقل ف الاسلام ‏ من لغة 
الي لغةئز١)‏ ويا ان علاء هذاللفن لايحصون مدا فأني اذكر اشبرم ٠ ٠‏ 
ابو مومى جابر بن حبان الطرسوميٍ الكوفي اروف بالضوقي واسستاذه 
أبو عبد الله جعفر بن محمد بن على بن الصادق : عاش يف القرن الثاني 
للبحرة ونقل عير إلاور يؤل تسيو 8 0 0 ] جابر ٠‏ 
(1) الفهرست مقحة 56(.: 00 


3 0 57 


0 محلة المعبد اأغي المربي 
7 لامر فطل النعقيق بحل ولادة هذا الام الفا 000 
انه ولد في بلدة ( طوس ) الحاورة-خراسان ويقول 1- آخرون أنه من [حران] 
وغيرم يظن انه سوري ومن اسسرة البرامكة الشبيرة ٠‏ : 

ابتداً جابر بدرس العلوم في بلده ( حران ) واتم دروسه في مدرسة 
اورفه 'فبرع بعل الكيمياء وضرب سما وأفرا بها اذلك اثلخبته رئاسة 
الدرسة ة استاذا يلقي بها هذا الدرس ٠‏ 

والكوني اول من قال بتحويل سائر الممادن الى ذهب وقد اشتغل 
ذلك كثراً وككنه م ينججقط في تجاربه بيد اله اتج من ذلك مسائل 
عظيمة كانت اساس اككيميا الحديثة اليوم ٠‏ انكر تحويل سأثر العادنالى , 
ذهب قدم العبد لان الاقدمين يقولون بوحدة المادة و بان جميع الاجسام 
البسيطة من اصل واحد و بامكان تو يل الاجسام يعضها الى بعض 

قامم بهذه الفكرة اليوئان وتبعهم العرب وتكنوا من صنم الذهب كم 
إستدل من كتبهم وآثارهم ا ذا يمرب كيك 
منالرموز ل إسخطع احد ازاحته فيا بعد لانم م يكونوا يطلمون عليها الا من 
يعلمون فيه الامانة صيانة لصنعتهم الشريفة من عبث العابثين وفسادالمضلين 
وكانوا يلقنوثها نلامذتهم تقينا شفويا ويأخذون عليهم المهود والوائيق 
ري امن لففافة ألا محرا ما لا ‏ امنتيا 


قال احدثم في صناعة الذهب : 


خذ الفرار والطلقا ‏ وشيئا يشبه البرقا 


الميدلة عند العرب وصنع اذهب 1 3 
فأن احسنتها سا ملكتالغربوالشرقا )١(‏ 
وقد انكر عليهم الافرنج ذلك بعد ان الخذوا عنهم العم واستولوا على 
خزائنهم وكتبهم لانهم لم ينجحوا في صن الذهب لمدم استطاعتهم حل 
الرموز التي وضعبا العرب ٠‏ 
وبعد ان ظل هذا الاعتغاد ياستحالة صنع الذهب رسكا في اورويا 
«أيزيد عن ١‏ ٠/اسنةقامت‏ اليومفيها ضجة جديدة اهتز لحا العالم من اقصاه 
الى اقصاه على اثر توصل عالمين امانبين لي عمله صناعياً وذلك يتأثيرالكبرياه 
في الزئبق الذي انشق جوهره كا يقولون انشتاقا اتنج الذهب (؟) وغاز 
الخليوم (*) ويعدنا من هذا الكشف اثبات القول العربي نفسه وهو 
5ح امكان الاستحالة 
7 الاعتراد على ال ثبق(») الذي استعملهالعرب فنىاول سنة 1١17١‏ 
أشمر المستر ( فردر ياشسودي ) استاذالكيميا"الطبيعية فيجامعة! كسفورد 
الخاصة به و بالملق الطاق المعلوم اليوم ور كنبه سيليكات المانيز يا وما ان هذا ذرات 
دغيرة صلبة شديدة فاذا ماخلط مع الائيق وسحقا معنا انقسمت ذرات الز.ق 
أجزاء صغيرة جد غير متنآهية ومن ثمة أي البرق وهو اما الشرارات الكبز بائية 
او مايعادلما من المرار: والنار الجراء فتوثر ف ذراث الزئيق وتحونا الى ذهتٍ ٠‏ 
وثي نفس الطر يقة والنظريات التبعة اليوم في قلب الزئبق الي ذهب ٠‏ اما الغرب 
والثمرقفها الذهب ٠‏ 
(0) وزنجزءفرده ‏ !وا 
(*) وزتتجزء فرده 2 4 
19) وزنجزء ترده 30٠60‏ ”, 


ذا ملة يد "الي العر بي 
يه مداعة اع فظهرت للعالم كوصف نوع من الاطسمة اذقال 
( الحصول على الذهب تطرد من ذرة الزئبق ( الفابارتكل ) وأحدة فينج 
الناليومو بإضافة(الفابارتكل )يتحول التاليومالوذهب واللحصول على الؤهب 
من الرصاص (22 تطرد ذرةٌ الرصاص (الفابارتكل)فينتج الزبق م ثم تكور 
السلية السابقة يننج الذهبي ( 3 ثم جا من بعدهالاستاذالعالم( ادولفميت) 
ونم في صناعة الذعب ٠‏ وهذا العالم استاذ في جامعة “سارلوتبرغ الفنية 
وذلك انه في تموز الماضي حول كر ية صغيرة من الزئبق للى حالة غازية 
م مضه لتدار كهر بان قوته (5٠٠١‏ فولت ) مدة ١٠٠ساعة‏ تاسئقطرها 
في فراغ فكانت الانيجة ان اختفت الكر ية الزثبقية وظبرت افحة صغيرة . 
من الذهب في مكانها وقد اأضح ان نفقات هذه الصناعة زاهظة جد اذ 
ان صنع كيلوغرام واد من الذهب يستدعي تار كبر بائيا قيستته نحو 
مليون جذبه. . 
وحالماشناج هداالخبرالمظيم في العلم اتندبت محلة .ينفلك امريكان) 
اناساً ليمتحئوا ذلك في معمل الاستاذ 0 اسان بوركالئيتمدت ‏ - 
يجميع النفقات: ٠‏ فأجر بت تجارب جمة كانت نتيجتها كلها الفشل وظبر 
منها ان الزئيق الذي لايحوي ذهبا لايتولد منه.ذهب بظر يتمة من العارق 
الي امنتعملت ومنها الطر ين التي .استعملها الاستاذ ميت الالماني ٠.‏ وطيه 
فالمرجح ان الآلميل من الذهب الذي ظن الاستاذ ميت اثه تولد تولد ا بفمل 
كيد اث ان كان في البق فسه لأنه إذا اق مني الث عور نجع 


)010( وزن جزء فرده وا 


ش الصيدلة عند العرب وصاع الذهب 0# 
الذهب ذاب فيه شي#من الذهب وقد يكون قليلا جدا لايظبر بوسائل 
الكشف العادية * وعدم تحو يل الزئيق الى ذهب بأحدى هذهالطرون 

' لابشِتٍ ان هذا البحول م جحيل بذاته ذان شدة التقارب بين جواهر 
الزئيق وجواه رالذه ب تجمل هذا التحول ممكثا نظر يا لأنه اذا زال كبرب 
واحد ايماني من نواة جوهر البق اوزيد كرب اجابي فيها صار ذلك 
“الموهر دثل جوهر الذهب َام) ٠‏ .ولا يعد ان تكثيف طر يقة لذلك ٠‏ 

ومنذ وصل الاستاذ الأماني مرت الى ذلك السر المظيم حاول 
اشير من العلا* ومنهم الإسبتاذ الامر سي ( شرادن )ننسه ان يلل نفقات 
كصناعة ققد قالت محلة ( السبخفك امس يكان ) ان طر بقة الاستاذ شيادن 
الجديدة اثثي يدرسها نشحل الذهب محل النحاس في جميع انواع الصناعة 

وتحويل الزثيق الى ذهب يثبته الدليل الآ ني : 

ان كل جسم إسبط ع كب من اجزآءصغيرة جدأغير قابلة للاتقسام 
تدعى الفرد وهذا الجزء الفرد.موءلف مناجزاء صغيرةغير متجالمة ٠‏ تدعي 
( الكترون ) ٠‏ وهذء الا" ككترونات ليست ذات حجم واحد فبعضها 
كبير و بعضها صغيرفالكبيرة تحمل الكبر بائية الايجابية وتدورحول حوره 
كالشمسح وتسبى:( البروتون ) والصغيرة تحمل الكور بائية الدابية:وتدؤن 
حول الاجزاء الكبيرة كالسرارات وندعى (الكبرب ) و يتكون من هذ ين 
القسمين جلة معتدلة في الجزه الفرد ٠‏ 
يدور الكبر ب حول البروتون”سشلا تدور الشس حول الارض وأكن 
سرعة المكبر بف دورانه اعظم ج دمن سرعة الارضفيدورانها فا نسرعة” 


4ه محلة المعبد الطبي العر بي 
الطيارة نحو .ع قدم فيالثانية وسرعة القذ يفة ١٠8؟‏ قدم في الثانية 
وسرعة الارض في دورانها حول الشمس نحو 1780 قدما في الثانية 
وأكن شرعة الكبر بي دورانه حول الإروتون في جوهر أسط الإجسام ْ 
وهو المردروجين تساوي ٠‏ ٠#اميل‏ في النازة اي ٠.٠‏ 4 قدمان جميع 
الاجزا' الفردية مكونة منءادة واحدة واختلافبا في الاجسام البسيطة 
ناث“ عن اختلاف سرعة الاجزاء الصغيرة الدائرة حولٌالكييرةوبعد الكبيرة 
عن المركر ٠‏ واختلاف وزن الجواهر بعضها عن بعض ناثى* ايضا عن 
اختلاف عدد الشموس والديارات فيها( البروتونوالكهرب ) فالجواهر 
الثفيلة مكونة من عدةثعوس وسيارات والخفيفةمكونة من ثعس واحدة ' 
: وسيارات قليلة ٠‏ وهناك قوى ثوتثر في الجوهر الفرد فتزيحه عن فلكه 
وتغير الجسم البسيط من حال الى آخر فالراديوم ١(‏ ) يمكن ان إشكل جسم 
اخر وذلك بتركه على حاله فان ذراثه يفترق بعضها عن بعض ولتطاير 
فتشكل جمما وزن جزء فرده اخف منهوهو المليوم ٠‏ وكذا"الآ رزوت( *) 
فانه 0533 انقسامه الى هيوم وهيدروجيك (4) وسبب هز1 
التغير والنبدل ارن كل جسم فيه قوة كامدة في ننسه لاتليث ارت 
امبر حينايو'ثرفيه مو“ثر ٠فاذا‏ مس رجل سلكا كبر بائا محصل فيه 
ارتعاش مع ان السلك قبل مسهلم يظهر اقل قوة: و كذا الانسان الشريف 


(١1)دزنجزء‏ فرده 2. لف 
(؟) وزن جزء فرده 0 
(؟ ) وزث جزه فرده . 1 


(4) وزن أجزء فرده ١‏ 


الصيدلة عند العرب ومنع الذعب هه 
يتغمل ويفضب حيما تهان كرامته والخسيسالدني يظهر أوءمه وفظاعحه 
حيخا آسنج له الفرص فكل كائن مدخرقوة في نفسه تظرر حين الايفاظ ٠‏ 
.وكذا الاجسام حيئا رثر فيها موثر كالحرارة الشديدة والرطوبة 
القوية والييوسةأوالسخوة أوالفر يغ اككبر باثي والنور الشديد لابد ان 
تظبر بمظبرٌ غير مظبرها السابق وبسيرة غير سيرةباالاولى ٠‏ وسبيه انفصال 
٠‏ الكبرب وابتعاده عن ( البروتون ) وتشكيله كبر با تائا جل له كبرب 
آخر يجذبه البروتونمن الكبارب النائهة التي يتف قاقترايها .نه في ذلك المين 
ويتحول الجسم من جال الى حال ومن شكل الى آخر ومن هنا يتضح 
امكان صنع الذهعب حقيقة ٠‏ الف جابر نحو سبمين ربسالة في عل الكمياء 
ار بطبا باصول العم وحةق فيها تجار ,هوقسمالصناعة قسمين( القوة النفسية) 
وني السبميا ( والقوة العملية ) وفي الكمياء وادخل السحر تحث 
السيمياء ققيل لهذا الم ( عل جابر ) ووقف بعضهمعلى رسائله فأنى امواله 

في تجار بها ول بظمر منها بطائل فكتبٍ على كل رسالة قوله ش 

هذا الذشبه بعلومه خدعالاوائل والاواخر 
مانت الا كانسر كذب الذي سماك جابر 

وكذاك الف كتبا جة في الصنائع الرفيعة اكثرها موجود في دار 
الكتب في بار يس بعضها مترجم للغرلسية وقسم للائيية كانت تدرس 
جيه ١‏ كارمدارس اوربا ٠‏ وهو خترع البيق التقطير واول مرن 
من اجرى مملية اذ قال ( اذا تخلي الماء صمد الزوح منه واذا جع هذا 
الروح رق وعاء عاد سائلاً خالصا من الثهوائب لان الاجسام الجامدة 


50 مخلة المعبد الطب الغربي 

كالرمل. كالرمل: والملج لاتصمد مع الروح بل تتى في الانبيق ) ٠‏ والانبيق ألة 
اكثر شيا بالآلة المسماةعندثلا الكركة ) ويقركب الانبيق من ثلات قطم 

0 الحلقين : ( عالطتنءنا0 ) شبيه بالطنجرة : وهو مصلو م من 
النحاس :يوشم فيه المائل الراد تقطيزة 

الغطاء ( نوع)أمقطع ) وهوايضاً مصلويج" من النحا س' يطابق 
الخلنين ويسده سد حكما ولد ثقب علوي يشترك .م الك ابوك 
نقل الابخرة ة الى الكئفة ‏ 

م المكففة (غصوكواطقع ) ووظيغتهتا كين ار 
وتبر يدها لترجم سائلاً خالصا ٠‏ : 

لكر هر عانق الميزنجره ( اذا رونك نادي الكافور : 
في زجاجةواسعة وسددث عايها سندأحكماوجدت حجمبايصغر منيوم الى 
يوم لان الكافور يتحول إلى بخار على الحرارة الاعتيادية فتلطف اجزاوة 
وتخف وتطيرعنه دون ان تذوب واذا امعنت النظر في الإنجاجة وجدت 
الابجخرة قد تجممت عل عدقها:كالدموع الصغيرة ) وقال ( اذا احمي الزنجفر: 
(©؟نات 561 5152606) يدت صعد ويتطاير:ومتى > جع وبرد تحول الى زثبق ) 
ول هذه الطر يقة يستحصل الزئيق في اوربةاليوم. ؟ بالطر بق اعرية 
الاندلسية المنمأة 'بالعضبل ( 2100615 )4 

ويب التفر يق بينالبخيروالتصمي دفالادول للسوائل والثاني للجوامد . 

وجابرنهوالذيادخل الزئبق فيعدادالادوتة وكش ف رو حامر والحوامض 

القور بةوالسلماني, وحمضالز بق للعر وفدين اد لنأس (بالسسر ور)وهواولمناذاب 


ضحايا السيارات في الولاياث المتحدة باه 
١‏ اذهب واخترع ألات كباوية ومغاطسمائية ورمليةعديدة وعزياليهاختراع 
الجبر وقدذكرالعلامة (كادران )الريُاضي أنافرادالعالمالذينامتازوا بالحقل 
العم علي سائر البشر عشرة رجال وعد جابراً منهمولقبه ( بيلن )الفليسوف 
الاتكليزي بعل اللمين ٠‏ ( البحث صلة ) 
ضعايا السيارات في الولايات المتحدة 


وضعت نظارةٌ الصحة فيالولاياث المشحدةاحصا» بانت فيه عدد شحابا الميار ات 
فيوكل وفاة ثثبته هنالا فيه من العبرة ْ 
من سنة 1996 !91٠١-‏ كانت النسبه ١‏ في الالن 


عئة 5أكا ال ا 
بي " 7١ضؤوا‏ 00 ذاه 
“م الماؤا للك ص 
2 ]وا . 415 

500 "0 

3 - 
: إالاوةا : ا ؤولكء 
107 و1 -: 


وقد قابلت هذا العدد بعده الوفبات التي تسبها الامراض الاخري الكثيرة 
الحدوث في تلك البلاد فكانت ضحايا السيارات في سنة 1581 قي المقام النائرٍ 
ونالت النزاة ؟لوافدة المقام الاول و بهذه المناسبة لابد لنا من الل كير اث فسنجر 
طلب من الجمع المي فيفرنسة سنة 151 اإصدار قرار نثبته المكومة يقضي معابنة 
السواقين معايئة دقيقة لان ينهم الاعور والأكتع والمسير والاطرش وامشلول 
والمصروع والابله والعتوه والمصاب بمرض القاب ونحن نرجو من نظارتي الصحة في 
سور ية ولبنان ان تأ لاه الحكومة اصدار قرار يقضي بعاينة كل سواق محافظة على 
حياة الشمي كيف لا وضحايا السيارات تعد بالمئات ولا سا في لبنان 2٠‏ ' 


بارهة محلةالمعيد الطي: الغر 0 


صباعة السكر 
“لاه 
للصيدلي صلاح الدين مسءود الكوا كي 
لتقل البوعي لتقل النوعي اليل السكرالصافيسة يزداد بزدياد 
الاشياع ٠‏ 
'كثير من الحر بين درسوا هذه المسألة بدقة ثامة والتائح الي حصاوا 
عليه كانت متوافقة ثقر با ٠‏ وقد لخمنا في 06 لني تانح لجبسة 
ألاوزان والمكاء لى السلطانية الالمانية : ا 
[جدول ببين الثال النوعي الحقيتي لحالييلالسكر الصافي بدرجة ٠‏ ؟منالهرارة] 
(١‏ ث ل مئوية) ا 
السكر الثقل النوعى الحقيق السكر ” الثفل النوعي الحقيقي 


ونا بللانة بدرجة 5١‏ مثوية 2 وزتا بالمائاً بدرجة١؟مثوية‏ 
ل ا 

٠‏ دشلستي د يي 

لمعم 1ل 0 اعم واإلا1اؤةا 

١1/1 4 ١110014 0 

4 تمدن <> آذ اين 


١1م1‎ 0000 


ضناعة السكر وه 
ان السكر لابذوب في الكجول المطلق اما في ا ل الحقيف 
اي المشوب بالاء ) فيذُوب بنسبة احتواء الكحول صل المء ٠‏ وقد ذكر 
شر يغلي داءئء:طة ) الكيات الأئية من السكر المذاب ( بالدرجة 1 
متواية في في الكحر ل الماثي بعيار مختاف : 
جدول ببين مقدار ذويان السكر في في الكحر ل الخثلف العيار 
بدرجة ١5‏ متوية 


كحول سكر بالائة سكرلاجل١1‏ كعولبالائة ٠٠‏ سكربالماثة ين 
بالائةوزنً) منالحلول من الحاول وز ٠١‏ من الحلول من الحلول 


ل ل 3 006 لك 
| لرلكك 000 7 ه73 كللء 
م50 دا 4 ولق لإله 
لدان لمكيل 5 ن الم الريك 
تس وقوه 0 16ت اهو فركت لبك 

47 هلاثلاك اق ل 


له وءعالم* ارط 
قونه الدذويبة ٠‏ يساعد السكر على ذوبان كثير من المواد التي 
لا نذوب في الماء الا قليلاً جدا كبعض الاملاح الكلسية: الكبريت 
. والكبر بتات والفحات والفصفات والماضات ( الا وكسالات ) والليمونات 
(السترات ) وفحات المانيزا ."ات ٠‏ من هذا يستدل على ان بينالسكر 
والمواد النو ببة تأثير؟ متقابلا” .يزيد سيد امثال ذو يان السكر واللاسكر 


1" محلة. المعهدك الطبي العر بي 
( 8©ناة-2]08 ) ٠‏ ان ديس السكر ( الملاس ) اي الشبراب الي بقّيعد 
آخر تبلور للسكر يدوي على كية -تذكر من السكر مذابة في قليل مناماء 
لوجود دلواد المعدنية والمضوبة التي تكو ن ما يدعى باللاسكر ( ابي المواد 
اللاسكرية ) ٠‏ وف الجداول الآ تية نذكر بعض (! كاسيد ) المعادرن 
القلوية الترابية واملاحها القليلة الذو بان في الاء مع ان درجة ذوبان 
كل. منها في ال حاليل السكر ية بكدافات عتتلنة ٠‏ ” 5 


[جددل يبين ذرجةذو بان الكلس وضعهبرتلو؛48»10,ء8 و بليغى ]مع ذاةم] 


مكر بالمائة - في المائة من الخلاصة الجافة * 
ممتسيمين اث ا تايل 
من الحاول ١‏ 60 سك ١‏ 
6 00 بلكل : ااقكم 
1 اليل 21 
نا ١1‏ 00 
١‏ ويا 1م 
ف 114 00 
: ل لعلف 
ياد نكن 9041 


صناعة الكر 3 


[جدول ببين درجة دو بأن البارريت وضعة باله غعاع2 أ 


سكر للائقس ٠م‏ باريت 840 بالمائقس.م بار يت بالمائةمنالسكر 


مما ال لت ١1‏ 
0 اك 1١8‏ 
ون 8 شك 10 
00 إلكلن 07 - 
يشل كلل 0 
8# 10060 لاد 
00 1 0 
0 9 :6 
ا 11 ل 


[جدول لبين< رحةذو باي''الترونميان)وضعهسيدرسي دم 510] 


. سترونسيان 5:0 بلمائة بن الحاول 


سكر بالمائة : 
بدرجة #ممُوية 9اممُوية 74متوية- 40 مثوية 
١‏ كلد لاط لحي لل 
٠‏ 4 تل مفذل للف 
010١ ٠‏ لمؤتلء لم7[ 7 ووتس 
يل تيل كوج الؤددم ' ملي 


7" ليتق إطنفكا بثنانا 1 


42 


زد كر يدرجة غليان بع 


و كذلك وجود المواد الغر ببة. 


ترئفم د 


0 


3 
2 
الحاليل السكر 


رجه 
فعأدرجة 


5 


غليان مال 
ة ليا 


يل السكر الم 
بها + و يِهُ الجدول الآ 


اب فيها ٠‏ 


يي 


درجة التليان 


سكن فلج إعناطة إعنامط إأجيهلم أ ع الكريرجامس 


3 | 2 7 كحاضهيدا 


لععذط 5-3 - 70 
و 
اليد" 5-0 - م 


اا | 1000 ًّ 1 2-2 


5ه . 3654١‏ | ©6.» م7 


000 5٠١٠ إلا‎ ١6٠6 كن‎ 


66).ء*؟_ 6عءذم عم 


اعجوجم اعوطهم 8 اغطقا إليع١ء٠له‏ 


١ ١ اا‎ 


لم ١س‏ بم 


ده 0 


د | مما 


8 را ظ 


٠ 


1 أ 2 إذ مجع 
قنك كوم نمم كب مذي يض متا مومذ ] 


2 


7 


0 صناعة السكر يل 
( جدول ببين درجة غليان بعض الهاليلالسكر ية وضعه كلاسين 
( هعؤقة0!1 ) وترانزل ( أ#ممعءر ) 
درجات درجةالفليان ( تحت ضغط ١710‏ يليماراً من الزئبق )مقدر:بالستتغراد 


8 


يربكس كبن 


281 محلول السكر الصافي عصارة وشراب محصولات ثالية 


١٠١١1 درحة‎ ٠٠١+  ةحرد‎ ٠٠١١ ٠ 
1 ١.1 1٠٠١.1 3 
1٠١1 ١٠٠١14 لكثدءا‎ “3 
1١11 اميل ل‎ !< 
نفل يلقل‎ 0 6 
0ك‎ ١ مرس‎ ١ ُ"ك ولع‎ 
١ د نسيل اليل‎ 

4 ينداق 


تقبض حم محاليل السكر ٠‏ عندما يذاب السكر في الماء إشاهد 

بض في الحجم يلغ الحد الاعظم عند 55 بالاثة من السكر و يكون جم 
الحلول 6م١٠٠:؟؟‏ بدلا من 0 أي يكون اللقبض بمقدار 549445: 

النو: اندو يرية ٠‏ السكر يدير النورالمسئقطب الىاليمين ١‏ اي: 

ان عخاليل السكر المائية دير سطالنور المتقطب الىالمهة البمنى ٠‏ وقدرته 

الندو يرية الخاصة تختلف“ قليلاً بنسبة الدكائف والحرارة وثي على الوط 
ماري | 


4 محلة المعهد الطبي ألْعربي . 


*'و[]]ب + مت 5 
وثبين من النجارب العديدة التيقام بها كثير من العلاء في هذا الشأن 
ان هذه القوة التدويرية تساوي: , 
]تك وووي دادو اق 
[ ث - كثافة السكر في ٠٠١‏ س ٠‏ م من الملول ] 
اما.تأثير المرارة في قوة السكر الندويرية ققد درسها حديثاً يلاي 
( لاهلاللا. )وويث,ان(80نتطاهاللاوه رتشذلدوغيرثمووضعواالاستو رالا في 
د[ ]ته *' د[ك]- ‏ د[1 .د زتسمم]) 


« البحث ثثمة.» 


“0 


الشعاع البشسجي 
مامن جبل من الساد ةالاطباء فائدة هذه الاشعة.في الامراض الختلنة 
ولا مها في الآافات السلية الموضعية عظمية او منصلية او عقدية فبناء على 
فائدة هذه الاشءة العجيبة قد استحضرنا مأكنات من بحل بالسائيشو 
( #دالهمعمد8 ) الشبير نواد الاشعة البنفسجية ون المأكنة الواحدة 
أريع ليرات عهانية ذهب فن اراد المشترى او التفصيلات فليفاوض : 


كثساب مبحث امراض العيون 
تأليف الوكترر «آ ٠‏ كاترنه  »‏ '05010015لق6 قم 
تتم نك 16و010تتناو ابره .نآ 

ترجمة ال كتور رضا سعيد رئيس المعبد الطبى العر بي واستاذ امراض 
النيون فيه مليين, بأثنين وخسين رسع ويقع في 1١‏ صفحة بالقطع 
الوسط مترجم للغات, الابطالية والاسبانبة والاثكليزية والبوثائية 
والمولندية ثنه ريالان حيديان او عشرون قرشاً مصريا 

ويظاب هذا الكتاب مع غيره من الكتب القدية والجديثة من 

مكتبة الجز يْرة لصاحببها ظبيان كز بري ( دمشق شارع راي ) 
تتوسط جلي الالات الطبية والمستحضرات الكياوية وجميع انواع البضائع اب 
الطالبين وتطلب الكعب وامحلاتالطبية العربية.والافرنجية وجميع الوئلفات الرافية 
وتبيعها للطالبين باسعارها الاصلبة ولتعهد بترو يج الموكلفات وبيعها لحساب اصحابها 
ولقدم ادوات الكتابة وأوازم المكانب ولديبا ايها طوايع للييم وللمبادلة وما يازم 
غواة الطوايع من الادوات 


6 الوكيلان الوحيدان : 


ظبيان وك بر 


2 


في م بشارع راي 


0 


دعشق الشام و 


٠ 
ذخ‎ 
ٍ 


0 


جات 


- َي 


غ2 0) , 81012211155 , عدجدت1 رقع ررد 
,6126121 ده من لامر 18 ع1 وتوتاء 1ه 
,اع رع211151 رةع "316501126011 ع0 دمل 5ه 1له1ه11 


١60101155 الالالال‎ 5 


[تسطقعط طأااع نام180 06 


6أم5مفطه «دمعتةنده6 تتدة 
١‏ تاه 06 112تة8 11ج )مع 
كا م1 ة سسها دم اطنامسصسا 05ة_عدة 15 .515010611 


3 


قطرات ايفوئيان 

نخبر ثروات بأره 
مس كبة من القطران الكرايوزوتي وبا بأسم اثدواو 
تستعمل في جيم آفات 0 ا ٠‏ التهاب الشعب ١‏ السل الخ 


1 0 لا ئ 


(372م82 دملمةة »ل مم1 ملمافمة ١‏ موعدم 
0ا 6001 2168511 آلأؤوءالام 5لنام قا 


66 ماع 06 26/68 زواع و6 0 دول وف| كمانوا 0 0ج م5 
6 فا 10185" ت] ه | 8003 11007ق” ع | نان أنه 
ماد رطم ”انا خنراع "دع مع 6 ده 1 م5 مآ 
الألكالن نويا الأعلابيرا 


.هه 1 اذ 1" 
ا مع يا 0 
لوم 00 0 56 تعطعس حنمل 


عددره 1 2 قامه 
5841-0155 48571 - 195لاع 011155210 
دع اوم عمؤلا0 811 قمع 
ا ادا 21618 مسوم 
فانط عشوانيات ممم رح د كلت قعه ملاوع 
8 65أ6ة11 613 07068 65| قعاناة) 0305 مالاورة 50 
3 بصهماع ٠‏ 96 أ معارومع 
117101 0 3 : 88118 6105 مه مخمع 
ءظ 0 12611 068 عنام ,15 


بايابين ثروات باره 


هواقوي الادوية الحفسية المعروفة حتى اليوم والانواع المركية منه في هذه 
شراب ثروات باره : جرعثه ملعقة كبيرة بعد كل وقعة 
اكمير ثروات باره : جرعته قدح صذير بعد كل وقعة 
برشان ثروات باره : جرعته برش أنمان بعد كل. وقنة 


وش ناجعة فيا ماش المدة 
ولي اسمال 


1 


قي لا لام المعدية ااعهاوات ات 


, الاطفال فيعطن سل الشراب. لقة أو لد 
جاع هلو .العلا الئلا.ن في جيع الصيدايا 


الما ليدم 
ع 
اران 


دمشق في شباط سنة 1517م الموائق ارجب 1747م 


الصرا ١‏ 
والجيوب الخلفية اأغر بالبة والوتدية 


للحكير عبد القادر ميري استاذ امراض الاذن والانى والبلعوم 


والحنجرة ومسر ير ياتها وعلم التشر يح 


لا 0 د 

مذ وضع العام( هاك 112016 ) سنة هما مذكاته الأساسية 
بدا المدققون بتوجيه نظار العللاء الى الصداع الناشى' عن الانف فكانت 
المشاهدات الآولى الي وضمت عنه مشاهدات العلاء ( جوا ل 01 
وجاله 06116 يرا نت 114هةلا1 ومنيار 31681856 ) وججيعبا كانت 
تربي الى ان م اواة الائف وحده قد تساعد على شفاء الصداع الستعمي 
لذي ل نجع به ساثرالمالمات الدوائية ٠‏ 

وذكر الءالم ( غرونوالك 0807214 ) في موكلفه فن المداواة انه شفى 
كثيراً من إلتهابات جيوب الوجه الني كان الصداع عرضها الاسابي 
ولهذا البب كازهالمرغى امبتلون بالآ لام الرأسية » وثم كثرء يردون اليه 


11 محلة المدبد الطب العربي 
زرافات زرافات كانه الرجل الذي أوتي عل شفاء الآ لام الرأسية ول يكن 
يرى في اولك المرضى اثراً يدل على وجود الآافة في الانف ٠‏ 

وقال العام( برسحن 87855811 ) سنة 1444 ما ملخصه : 

« في كل مرة إصعب بها تعبين اسباب الصداع يحب ان تناين 
الحفرتان الانفيتان واذا لم يوجد فيغا اثر للداء وجبت مداواتها “وار كان 
في اتخاذ هذه الخطة ما فيه من تعجب المر يض ومعأرضته » ٠‏ 

وقد توسعث اليوم دائرة الانلقصاء والبحث عن هذه القضية لأن 
هذه اللنقببات وما يمقيهأ من المداواة لم ثقطم دابر الصداع الناثى' عن 
الآفة الاتفية التي تحفقت السر يريات وجوده!: وكيفية تيسعها انه متى 
وجدت الآقة يه الجيوب الغربالية والوتدية ادت الممالجات.الدوائية 
والجواحية الى نانم باهرة لان بعض الاوجاع الرأسية ل لتحدن تمستا 

فقط ولكنها شفيت شفاء تام وهذء الاوجاع لم يكن ايضاحبا مكنا بجميع 
المعايناث السر يرية واللتقببا ت الخبرية ولك بها لل وشفادما 2 
بفضل بعض الطرق المتبعة يثُ مداواة تموعة الجلايا الغر بالية الحلفية . 
والجيب الوتدي .٠‏ | 

وليست هذه الغضية حديشة العهد وككن القدما* دونوا شين عنها 

في مو لفاتهم الطبية القديمة ققد ور دث فيمعجم ( ده شانبر 0) 

2010111111 خواها ان الصداع الخاني يتصف بام 
يستقر وراء الرأسوازاء الخط المنحني القغوي السفلي وكان ينظر الىهذه 
الملامة كعر ض خاص بال كام الحلني مُجاتسنة ١184‏ ( كر جل امج ء17) 


الصداع والجيوب اعلفية الغربالية والوئدية ل 
تمسق في اللتقيب عن كنه الصداع الحاني وعلاقته با فات البلمومو كان 

يستدد ف لتقبباته على ماني عشرة مشاهدة استذلج منها ان النزلات المزمنة 
لني تصيب البلموم والثم والانف تصحبا لام نسلفر في النقاط امنا.بة 
أصدر الاعصاب التتراة كالتقرة وعظٍ اتنا ولا سها الزائدة القفوية عم ُ 
لنشر حسب اتجاه شعب تلك الاعصاب في النواجي الصدغية ا 
والقمة والحشا' ( الننو* الحلمي ) ٠‏ 

وفيسنة 189 ذكر ( هر زفلد 11,25014 ) قبل كل احد حادثة 
صداع مستعص. في مريض له من العمر ** سنة كان قد اصيب من 
سنوات باوجاغمرأسية دائمة شفاه بجرف الحييبات الث يكانت لا الميب 
الوندي ٠‏ 

ثم ذكر ( اوره ؛6ناظ ) سئة1 110 ان التهاب الجيب الوتدي كثير 
الوفوع” ون ببراهين دامغة أن ندرته ليست الا ندرةّظاهرة وانهمتى دقق 
الطبيب اإسلةعي فيه اسباب الالتهابات الوندية التي : تنصف سية كثير 
من الحادثات بالصداع عوالا / لام العصبية الو جرية |أستحصية سِ المداواة » 
تحةق ان هذه الالتبا بات كثيرة المدوث ٠‏ 

ثم قام العلا* ( جوال ؛ وجاله » ومنيار ؛ ور يوات ) بايضاح هذ 
الممالة مشاهدات خاصة وككرى 'تبماتهم لم يطل امرها لانها امات 
والقيت في زوايا النسيان/و بمد مرور بضع منوات اخذت هذه القضية 
دوراً جديداً وهب" بعض. العا|ء.في الولايات المنحدة وفراسة فنشروا 
في الحلاتٍ الطببة المثالات الطوال عن الصداع وعقدوا الموتمر تلوالمؤتر 


14 آة اليد الطبى العرلي. 

مهمنين للعالم الطبي ما وصلت اليه ثتبعاتهم واخص بالذ كر منهم ( وستون 
و يليلمس قسةة 1 - صمأوو1؟ وسلو در 062اا5 وسغورا 8تناو»5 ) 
في الولاياتالمتحدة و( راماديه»ةتففقسفظ. ؛ وجورج كانو بت وفانسن 
أصعءم:؟ وولتر » ودوفورمائل آء؛هعمضدمدط ) وغيرم فيفر لسة ٠‏ 

نشر اامالم ( راماديه ) في حز يران سسنة ؟17 ملى صفبحاث جموعة 
امراض الاذن والانف الدولية مقالاً مطولاً شرح فيه هذه المسألة من 
الوجبة النظرية ووجه انظار العلا الى التهابات, الجيوب الخنفية 

ع6 وعالونامزة ) 

3 م كشف جورج كانو يتفي السنة نفسها ملم موتتره جمعية سى اض 
الاذن والانف الفراسية في بار يز الغطاء عن بعض اسرار هذء.التضية 
واوضح م مأ وضلتاليه تدفيقانه العملية ٠و‏ بعد سنة واحدة قدء( فانسن 
وددفورمائئل الموقر جعية امسراض الاذر: والانف والحنجرة.ايضاأ 
مشاهدات كغيرة كان فيه ا افضداع ناش عن الميسه الوتديد و ييف 
( راماديه ) حينئذ الاختلالات الحسيةاات لقم ف شاق الغايات.الجدوب. 
الفر بالية الحلفية والوتدية ٠‏ 

وهكذا تتمكن اليوم بفضل ما.قام به علا فراسة والولاياته الاحدة. 
من ايضاح هذه الآافة ونسطر مداد: الفخر تدقيقاتة( جورج كانريت2 
استاذ السر ير يات الاذنية في جامعة 0 يأل جديا ف 
التتقيب عن كنه هذا الصداع النذي كلت يول المرضى.وقد عبد هذا 
الاستاذ الكبير الى ( امل لوت )احد الاظباه الذين إشتغلون في عرادنه 


الصداع والجيوب الخلنية الغربالية والوندية 515 


بان يذقق في حالة المرضى الدين #رمون السر بر.يات مستشفين منالصداع 
.وخصه يوضع اطروحة شاملة جمبعها توصل اليه من الددقية'ت السريرية 
“والتشر”يحية ا العائدة الى هذا العر ضوذلك بمعونةرو*سا* الشعب 
السائرة فيجامعة استراسبورغ وم لنته هذه الندقيقاث: فإلى.سئتين بلظلت 
حتى غاية سنة 184 حرجا "كنت موجودا في استراسبورغ وكان اارضى 
المصابون بالصداع يعاينون معانة دقيقة لكي لا ' ينم اقل خط سر ,نري 
في في نخصهم و كان يفش عن كل سب يجوز ان 5 عنه هذا الألمعا كان 
تافي) ٠‏ والاصول المتبعةفي المعاينة كانت اولا استجواب المرضى امتجواباً 
دقيقاً وتحليل الاختللالات الوظيفية. واجراء الممابنة ال حكية المرعية فيشمبة 
اعراشن الاذن والانف والحننجرة ثم خصٍ:اجهزة الجسم السائرة كالجهاز 
البصري والمجموع العصبي والغدد ذات الافرا اغ الداخلي وجبازي ا مم 
والتنفس وسائر الالجوزة الاخرى كل منها على حدة و كان يقوم عاينة كل 
جباز الطبيب'الاختصاصي بامراض ذلك الجهاز و بعد ذلك كانت تجرى 
الفحر ياث الموية يف الخابر ٠‏ ؟تفاعل ( واسرءان 4 وقياس الضغط 
الدر ياني وتحليلالبول والسائلالدماغي الشوي.وتحري التشخيص الخاوي 
وتعبينكية السكر وجوهر البولة (11:66) فيه وغير ذلك من الوسائط الني 
كانت تبعد الطبيب المستةصي عن الوقوع .في الخطل 

٠‏ فتكل ما 'قدمعن الاعيال سمّل تعبين الصداع تسبيلاً لا بقبل 
الشك ودطا الاستاذ (تجورج كالو يت ) ورفيقه الدكعرر ( تراكول )الى 
لشر التالخم الني توصلا لليها في "كير من المعلانت المطبية الغر ببة.في فرئسة 


7 محلة المعهد الطبي العربي 
و باجيكد وانكلترة واظبار ما وقفا عليه امام اللجعيات والموغرات الطببة 
وقد اوقفا في شور توز سنة +15 جمعية أمراض الاذن والاذف والحنجرة 
الباجيكة المنمقدة في بر وكسل على ما عرفاه عرن الصداع” الوتدي 
واستطاباته الدوائية ٠‏ :3 

ونشر جورج كانو يت في تششر ين الثاني من تلك السنة ايض سب 
جر يد:ّابمميةالتشر يحية في بار يزما توصل اليه من الندقيقات التشريجية 
مع رفيقه ( تراكول ) واحد لازي عيادته الدكتور ( لاجر) عن 
حاورات الجيوب الخلم.ة للاعضاء الحاورة لحا ولا سيا القناة البصر بة 
والمصب البصري والاعداب الحسية والحركة للمثلة ٠‏ , 

وحك امام اللجعية العضصببة والعينية والاذنية المنمقدة في استراسبورغ 
عن التتائج التي حصل علبها منالعمليات الجراحية التي اجراها على الميوب 
الخانية وابرز لم المرضى الذين اجر بت لم تلك الهملياتث 

"رفم اخيراً في شبر تشر ين الاول سنة 6؟1 أو جمعية راض 
الاذن والانف والحنجرة الفرنسي النعكد في بار ييز قر ير سيا اوضع 
فيه حتيقة هذه الافة وثائها المرضية والدوائية ٠‏ 

: “ا انبذة أشربحية 6ل 

الجبب الوتدي تجو يف مس كزي #تفر في بان جسم الغلم 
الوتدي الذي يعد كتواة | كزية, لنشعم منها جميع القطم النظية 
التي يتألف مها القحف وإذا قطمنا التحف قطقا اققيا مارا ازا التوسين 
الحاجيتين واازائدة القفو 0 الظاهرة عم رفعنا الدماغ ودققنا. في جانبي 


الصداع والجيوب_اغلفية الغربالية والوندية ال 
1 السرج التركي من السعاج لبان | لتتافنة التيست لملحا بوبجود كنير مق 
الاعصاب التحنية الي تجاور جدران اليب الوتدي ولا تزال محبرة على 
السيدفي هذه الخطة حتى تصل الى الاعضاء التي لتوزع فيها ٠‏ وعدا ذاك 
فان كثرة الالتهاب الذي يقع في هذا الجيب والمناسبات الوثيقة بينجدرانه 
والجذوع الءصبية كل ذلك كاف لايضاح.الصداع الذي هو مدار 
5-7 الآن ه 
واذا القينا نظرة على فحث الرشيم تحتفنا ان الجدب الوتدي ناشى* 
عن ا- -تصاص اليج ج الحعظء بي فيالعظم الو 00 امن وأبسر يفصاعا 
حاب متوسيط د حسب خطوط امامية خائية وقد وصف هذه الناحية 
لانثمر ييّة كثير من الموءلفين وصقا دقيقا نخص بالذكر منهم ( اونودي 
تامه0 »2 وهاجك عاوزدا] »وز كر كاندل ع و برس 6فصمامع8 » 
ومورف 202680 م وسيور جأكوب ) وجورج كانو يت ورفيقه. تراكول 
وغيرمم من الملا" ٠‏ 
وتختلف ابعاد الجبينالة كور ين اختلاة) كثيرا باخلا فالشخص 
وبالختلاف اللوة يه الشخص الواحد ايضا ومع ذلك ققد قسم ( سيور 
جاكوب ) المببين الوتد بين باعتبا ر ابعادهما ثلاث4 انواع حوب كيره 


1 وحيدورب «تومطة وجيب صغيرة مم تبع ( برتسر ) هذا اللقديم ولكنه 


اند في تقسرمه على المناسبات الموجودة بين الجيوب الوتدية والامرج 
التري لاعلى سبة ايعاد الجيب فقسمها الى جبوب ماخلف السرجالتركي 
وما تحت المرج | التر؟ كي وامام السرج الري ٠‏ 


بف يحلة المعبد الطبي العربي 

وذكر بعض العلا" انالجيب الوندي الأيسر يفوقق يحجمه الجبيب 
الوتدي الاين غيران الا-تاذ( جورج كانويت ) وجدفي احدى القطم 
التشرعية انايب الأعن يتوق مس المن الأير ام 

الجيوب الكبيرة : في ناتجة عن فروغ الم الوتدي فروغاً كيرا 
وندرة وجود النسيج العظمي فيه حتى ان الميوب, المذكورة تمتد د 
الملم الوتدي الى اجنحته الكيرة والصغيرة والناتئات الجناحنة ولذا 
بشتق من الجيوب المذ كورة استطالات كثيرة يتجه بمضها في الامام الى 
الأجنحةالصغيرة والنائئات السر يريةوفيالاسغل الال ثثات الجناحية ويند 
البعض الأأخرفيالامام والاامفل لىعظ الك وفي الوراء الى اناق" التاعدي 
دتكو نهذه الاستطالات جميعبا مفصولة عن النجو يف الأصل بحعجب 
غير ثامة وكل ذلك يضعف مقاومة جم المفلم ويسيل وفوع الااتارف 
ف التجاويف الموجودة فيه وتساعد الاستطالات الحجية اللخاطية ايض 
على انحباس المفرزات العفنية وص كنافة جدر ا التجاو يف المذ كورة 
وتيدها دقيقة فتسبل انثقال الارنتان الذي يقم يغ تلك التحاويف الى 
الاوعية والاعصاب التي لايفصلبا عنها الا تلك الجدر المظة الرقيقة ٠‏ 

وتوجد الميوب الكييرة على رأي ( برتمس )بعدل 20 بالمائنة وعلى 
رأي( كانيا د )و( ريولت ) بعدلهغ بالائة وقد الختافت ارآ: الملاء في 
امى ابعادها يقد قطرها الامائي الخإني ب.(1؟) مبليمتراً والتطر القاتم 
+ (4)؟) مبليمتراً والفطرالمءترض .. (1874 ) موليمترا ٠‏ 

.الجدوب الملوسطة:توجد اللمروب الم كورة على ري( بز#س ) مدل 


الصداع والجيوب الطلفية الغر بالية والوئدية 7 
بالمائة. وي لالتجاوز بإوتساءباحد جم العفلم الوتدي ل طولما 
بين (-14)ميليمترا بولا جد ران تخينة تجمل 6 “ الحاورة لما عأمن 
منائئقالى الآآفات اليها 

الجيوب الصغيرة ؛ نادرة وأذا وجدث لسلقر في القسم الأماي من 

جسم المقم الوتدي كأنها حذيرة عظمية تملها فطرة من الما' وتغرثبها 
إّستطالة خاصة منغقّاء الحفرتين الا نفيتين الخاطي ولا يتتجاوز عمةبامسة 
ميليمترات وتوجدفي الاطفال. والمراهقين واما وجودها في الكبل فبسعدل 
١١‏ بالماثة وقلا تلتيب غير انها اذا التتيبت بشتد التهايها ويترق ترقيا ريما 
<«ون أن يكون خطرعل الأوعية والاعصاب الحاورة ل 

سعتهأ :-- تختلف سعة الجيوب الوئدية ايضا باختلاف ابعادها 
وباختلافارآ*.العلاء فيهافيعد ( لوب 1.0606 ) الحدالاعفظ لمة الجيوب 
المذكورة (1158 ) سائليمترا مكب والحد الاصئر ستة اعشار السنتيمتر 
د يول (سيو رجا كوب )ان سمة الجبوب الكبيرة (1) سالئيستراتمكبة 
والجبوب المنوسطة (5) سانتيمثرات مكمبة او ستة 

جدرانها :- للجيب الوتدي نظرا الى شكله الكمب متة جد.ان 
جدار امائي وجدار خاني وجدار علوي وجدار سفلٍ وجداران جائبيان 


ابي ووحشي 
الجدار الامابي : يتألف من صفيحة عظمية لامقاومة لها سرإة الكدر 
ولا سها ف فسمها للعلوي ( هاجك ) 


وبتعيلهذا الجدارفيالمإلي ,الصفيسة الغرباليتوفي الأسذل بالوجهالسغلي 


4ل محلة المعهد الطبى العر لي 00 
لجسم الل الوتدسي وثتاًلفمن'تصالما الحافةالملوية لفوهة المفر تين الا يتين 
ثم يتصل الجدار المذ كور على الخط المتوسط بالمقم الفر بالي و يقمم نظرا 
الى مماورنه قسمين قسم انسي اي يتألف منه 0 * من سقف اللفرتين 
الأنفيتين وال ر وحشي غر بالي مجاور النيه الغر بالي الإني وتتألف.نعا 
الاإستطالة الفربالية ٠‏ ويختلف وضع النطءة الفر بالبة بالنظر الى جواز 
التيه الفر بالي الخاني أطتة الجيب الوتدي اخثلاقًا كيرا فيحانظ 
الجيب الذ رسية بعض الاشغخاص على وضعة الطييي وقلد احدسه 
خلايا المجموعة الغر بالية الخلفية -المعروفة بالخلية الغر بالية 'لوتدية اوخلية 
( اونودي)- ف البعض الأخر الى المنطقة الوتدية على بعد يختان 
باختلاف الحادثات وذكر ( جورج كانو بت ) عن هذه ''تأحيةالنشر رة 
هؤ ورفيقه ( تراكول ) والد كتور( لاجر )أنه فياحدى اطع التشريمية 
كانت خلية( اونودي ) في اليب الأبسر عتدة ازاه “اسم الدلوئ من 
الم طرنة لخي وبحاورة لسقف اليب لذ كور ولك, الركن 
تجوز سيك الجيب الأعن حد النصف: :الأماي سقف اللجيب ٠‏ فيجب 
اذن ان لاتبرح هذه المناسبة |انفسر يحية عن ذاكرة الظييب: الأ ختصاصي 
لانها ساعدم كما قال ( جر رج كانو يت )الذي اتبع رأ أي 5اونودي )- 
على فهم بعض الامورالني كانت تبدو مغلنة وعدم الأ كمفاء فيعض حادثات 
: آذاث العصب البصري ؟داواة الجيب الوتدي قانط وما يجب على الطييب 
دائًا في امو ركبذه انيمين اوصاف هذه الناحية الت ر.مية بأشعة روتجن 
: . ونشاهد في الجدار الأماي للجيب فوهة _خاصة تمرفة ( بالنوهة 


الصداع والجيوب الخلفية الغريالية والوتدية ١‏ 
الرتدية( اعفاد «غطمه سدناه0) التي !ننتس في الاستط لال باليةلافي الصماخع 
العلوي كا ذكرت بعض ا لوالفات وقد شاهد جورج كانويت في احدى 
الفطع النشر يجية التي دق فيها ان الجيب الأيمن كان ينفتح في احذيه 
لخلايا الف يالية ول يكن الجدار الاماي يحتوي على فوهة خاصة تمند الى 

ياطن الجيب٠‏ 
7 ويختاف شكل الفوهة المكورة وابمادها باختيلاف انخاس فبكود 3 
ثارة مستديرة وطوراً ييضية عند قطرها الكبير متحرفاً من: فوق الى تحت 
ومن الأنسي الى الو ني ولتألف شفتاهامن الدواثين عناطبين ينلبق حدما 
ط ال . وقد تسيراحدى الشنتين لذ كورتينذوق الأخرى الأمزالذي 
- يحمل الفوهة الوتدية كأنها مسدودة ٠‏ وقط ها على رأي ( والترؤوالش) 
ين (-) ميليمترات وارتفاتهاعط رأي ( نسيور جأكوب )"بين (#لسم) 
ميليمترات وعرضها بينميلءترواحد ومبطعتر ينو َشْول ( برتمس )"انطول 
الفوهة الدشائية 699 ميليمترات وعرضبها ميليمتران وثلاثة إنمشاز الميليستر 
وطول النوهة العظمية ( 601 ) مميمئرات: وعرّضهاء ور ميلينترات 
وا رتأى ( كاببارد ) ان طول الفوهة الوندية العظمية 0.9 ميلمارا. ت .وام 
النوهة الفشائية فصي قليلة اللبور. 

وقد دك في الدروس الوصفية ان الثقبة المذ 7 توجد في القسم 
ااملوي من الجدار الامائي وهذا مايوافق رأي:( كاببارد ور يوليت ) ولكن 
'( برقس) ينقض هذا الرأي ويقول: بوجودها في قطة ؤب الى سيئف 
الجيب ثمنها الى التباع .وقال ( لزب ) انه وجد الفوهة ال كورة في( 


اي ده لظن ارا يي 
عي ف داسك الفضحة الموجودة بين الستقف والقاع وارتأى (زدو 
كندل ) أنها توجد تحت السقف_على بعد اربعة ملميمترات “فؤضع الفوعة 
العلوي ووضيق سهنتهأ يعببدان تهوية الجيب صعبة و يسهلان احتبامق ال وائل 
المرضية فيه :. 

الجدار الخاني: - يتاز بشخانته عن سائرالجدران ويعرف بالجدا زالقاعدي 
محيثك تصل بالمفم الموخر اتصالة ونا ولهذا عا . بعض العلاء ولا َع 
( مسؤبمرتيغ ).بالمف الوتدي النفري 

الجدار الملؤي :هو اعظٍ شأناً منسائر البدران لان جاور بعض 
: الاعضاء المابة في تجريف القحف ويعرف ( بالجدار الى ) .واذا بسنا 
الجعار الذ كر يمن الامام :الى للوراء شاهدنا إولا المسجاني الحظ المتوسط 
«يناجين ندا ومن الامام الى الوراء وليستا الا اميا دين الش ميعين ورا بناميزاية 
«معتوضةاخرى تلألف منها الميزايةالبصر يةو يبجد.وراء الممازيب المذمكورة 
النظمة المظمية الحتفرة. في هذا الجدار وامروفةرل بالسررج الري) الذي 
"نسعكه الفدة إلنخامية م تحدد هذا التقف'اربعة .ثواق” زاوئة لتألنمن 
#النواق'»السر يزية الأار بمة الإماميان منها بتعخذان هرئة بمافات امد 
واف منعا الحافدان الخلفيتان لتناتين البسر هين 0 * 
المدار ايقل :- يتألف من -معفيحةروقيقة ' لتصل بالقسم الموجود 

“فيه املظ المتويحط :من الطيذار: لشي -اجيرب-وفضيل انه تامى مع الوتيرة 
:( حاب اليف" و كرفي سلدبوسفاً ولكندقد يصب ,أ رافات ناية 
أسبب هدم النناظر جبينالمبعين الاين والايسر هذا لا يكون الوب الذي 


الصداع والجيوب الخلفية والوتدية ف 
انمو إسبب اغراف ااجدارالذ كور تجاو رجاورة تامةللا وعية والاعصاب 
المواققة الطرف ققط بل يهدد ايض اذا. حص لاا أب فيهمالاعضا*الحاورة 
.له في الطررف المقابل. ٠‏ ْ 


الجدار الوحشي: - يتصل بالجناح الكبير مغل الوئد عي وفيه+بزايتان 
احداما عليا يسكنها اليب الكبني والشعر يانالسباتي البامان والاعصاب الثي 
تمير ال الؤقب. والاخرعه سغلى توييد فيه النصف السفلي, مب الجدار 
المذكزر ف يسكه! العصب التي الدلرعي:. فيتضمم من ذلاشوانن هذا الجدار 
هو اعم شأناً من سائر جدران الجبب لأنهصلاتصال تام. بالعناصى المصيبة" 
والمسية الي تلد عل جانب تجويف العظلم: الوتدي واستطالاته ٠‏ فامي. 
هذه الاعصاسد يائري::اذا ترك الاعصماب.السائوةجان] كان ادلنايبدو, 
لإعيننا الشمب الحسية لازوج الخامس فاندقق في كلق من هذ . لثمب علي 

حدة اران يي ذلك ال جز القادم ان شنا اذ 

« ابحثرصلة » 


- 


ا 0 محلة المعد الطي العر لي 


الأجهزة المستعملة فيكدور الفخذ )١(‏ 
لاحكنم لوسركل استاذ السرير يات الجراحية: 


سرر تكثبيياً بعد عودتيمن فرنسة هذه السنة ودر بتي في الميتش كسير ين 
او ثلاثة كسور واقعة في الفخ. قد احسن وضعبا في اجبزة ملائمة معاوني المسكم 
نظمي القباني جريا على القواعد الني كنت قد أوضحتها كم في السنة الماضية اي 
بالتمديد الما والتعليق ٠‏ ان اجبزة كدور الفخذ ه-ألة دار عليها. الكلام يد 
مو تمر الجراحة الاخير وقد جال في هذا الوضوع جولة:مفيدة معلمي وصديق الاستاذ 
روفياوا (من.فال دوغراس ) وانني,استنادا على ثقر يره الضافي أعيد على مسابمع 
الطرق.الني تثمكنون بها اين كنت وفي اي مكان وجدمم ووجلا فيه حداد او نجار 
من معالجة كسور الفخذ معالجة قوئة «نطبقة على احدث طرق القن الماضرة ٠‏ 

. ةُ 000 31 

وأوضع 3 ابض الطرق التي نستعملها في مستشفانا ٠‏ ولسنا نكل الا عن السور. 
جم الفخذ التي يطلق عليها عادة كسور-الفخذ ٠‏ اما الكسور الاخرى اي كسور 
العبق وكسور مابين البكرتين فهن كمور مفصلية يجداج ترميمها النشر يبي ترمياً حس 
الى الجراحة فالكسور التي نشكلم عنها اذرن شي كسور القق المتوسط من عثظم الفخل 
اي الواقة تحت المدورين ( ؟ ) وفوق البكرتين ١‏ فنا ثيأاوصاف هذه الكدور 
التشر بحية لسر يرية ؟ 

ا كصور القسم المتوسط : هذه الكدور اما إن يكون خط كسيرها معترضا 
أولولبً) واما أن تكون ذات قطمتينعظميتين او ان يوجد بين ماقطعة 'معترضة ومبما 
تكن انواعبا فتكل نوعمنها يقعفي الكسورالمفتوحة اوالمغلقة كل قطعة من القطعتين 
طفع لفعل العغلات القوية الذي يظل واحدا مهما كان نوع الكسر وهوما يعيد 

١‏ )خاضرة نرت على الالامذة,في غرة كنرنهالاول سنة ©1578 وتلا إلى المراوة الحكم 
م *د خاطر 5 . 
+ 7) .ور ترجدة تروخنتار ودحو ير اللي الاصل (ووعاوص1) دممناه سملن 


الأجهبزة المستفلة في كور الفخذ عدا 

معالجتها صعبة جداً ٠‏ ا نالقطعة العليا مضع لفعل اليسواس (6088) والمغملات 
الحوضيةالمدور بة ( التروخنتارية ) تبسوتنعطف وتدور دواناً وحشيا مارة امام القطعة 
السفلى فتبرز تحت الاقسام الرخوة سيث الامام والوحشي واءا القطعة السفلى فتجرها 
المقر يات الى الانبي فثولد منع القطعة العليا زواية رأسبافي الامام والوحثي وهذا ما 
نسميه سر' الشكل القومي ققدم صم) ١‏ ركلا كان موقم الكسر عالا كانسوء 
الشكل المذ كور واضحا وجلا “وام اذا وقع الكسر تحت القسم المنوسط فانالقطعة 
العليا :بتى غالبا عموديةوقد تنحرف الى الانسيوا.! القطعة السفلى قلتجه الي الوحثي 
فتكون” الزواية خافية انسية معا كسة للزاوية السابقة ٠‏ وهذه التبدلاث الزواية مبما 
كانت لاتسبب فقط التقصر والتزوي الواضحين ولكنها تولد ايض دوران القطعتين 
الذي ينشأ عنه انفتال الفخذ مع مايلتحق به من اختلالات الوظيفة ٠‏ 

س كسور ماتحت المدور ين ٠‏ انصفتها المميزة في ايشاسوء الشكل الذي 
يكون كبيراً وجلا ٠‏ فان القطعة العليا الني تكونقصيرة جد تبتعد ابتعاداً شديداً 
بفعل العضلات الالووية وندور دورانًا وحشيا بفعل العضلات الموضية المدورية 
ولنعطف بفغل ابي سواس ويكون هذا الانعطاف شديداً ف بعض الاوقاتحتى انف 
هذه القطعة والحوض بكونان زواية تام تبر ز تحت الجإد حتى انها تكاد تترقه ٠‏ اء| 
القطعة السفلى فنتجه الى الاذمي بفعل المقر باث ولا سيا المي العالي وتمرخاف القطمة 
الغليا وتكون واياها زواية فته وحشية موالفة قوس) أكثر وضوحًا من القوس الفي 
رأيناها في كسور القس المتوسظ ٠‏ 

٠س‏ كسور مافوق البكرئين ٠‏ معالجتها اصعب من الكسور السابقة ٠‏ قارف 
النطعة العليائتجه الى الامام 'والوحشي وتسفدغالالمر بعة الزوو س وقد نطمن يكرمج 
ما تحت الملثة الرون"س ونبرز تحت الى وقد تثرقه وامبا القطعة السغلىونف قصيرة 
جد فتتحرف الي الانسي يفعل المقر بة الكبيرة وثنقاب الى الوراء فيالخئرة الأبضية 
بفعل التوأميات وقد نتكون بين القطعتين زواية قامُة يصمب ردها وثقويبا لان الرد 
واجب هنا لبس لاعادة الوظيفة فقط ولسكرن تَجاشيا لللمضاءفات الوعائية العصببة 
الكغيرة الوقوع ٠‏ 1 ّ 

. فيستنتج مما يقدم ان الصعو بة الكبيرة لني ب التغلب عليبا مي النفلص العفلي 


م محلةالمهبد الطي العر بي 
<< وياانا عرفنا هذا نمر الآن الى ثقل المر يض ومعالجته 

ثقل المر بض ان الاختبار الذي قدمته الحربالكبرى يبين الاهمية الني تارنب 
على ثقل المر بض المصاب يكس الفخذ و يثبت أن المياز يب يجب ان تنبذ جانبالانما 
لائذدت العضو تابيسًا كافيا ومتىكان التقبيت المبداني ناقصا كانت نتيجته دول إطراف 
العظام في العضلات والاوعية والاعصاب وسوء انذار الكسر منذ يدئه أن الجيش 
الاتكليزي هواول من قدم برهاتاعلهذا الامرالمهم فق د كان معظل الجر بحى الالكيزفبد» 
الحرب ينقلونٍ الحال اليا تكثترة فكان يضاف الى خطار جرح إخطارالتثبيتالتإقص 
بالياز يبفارتفع معدل وفيات كور الفخذ الى ثماتين بالمائة فاهتم الحلفاء اهناما شديداً 
لهذا الام الخطيرودرسوا درس دقيقا الاجبزة اتييجتان ثندت الجرحيفيهاقبلالنقل 
واجهدوا انفسهم في ايحاد اجهزة سبلة التطبيق بسيطة فلا استعملوجبيرة توما( من 
ليغربول ) الثي لم تكن تعرفها الكلترة مع انبا الكايز بة وقعدوجدت” فيها منل-سدة 
ستط معدل الوفيات الى ثلاثين بالمائة ٠‏ 


فلا بد من القول اذن ان المعالجة تنتدى ينقل المر يض وقد اسعدبظت- اجر 

عديدةٌلهذه الغاية ٠‏ دن 'عن المياز ب المحدنية القدمة: و-“نضروزة : نبذهاواوردلع 

الآن على سبيل الذكرى انها والجبائر والصفائح: 'المعدنية. :المعروفة من عهد قد واسطة 

بت لايجوز انا تركبا تركة بان 'وانما يترنب علينا اسعمألها إمتى لم يكن لددينا وسائط: 
ا سواها 

وخير مايحتٍ استماله في النقل جباز بسيظ خفيف قوي سبل الاستمال يطبق 

على الطرف الاين او الايسر على الوا ا* يتمكن نه الجراح مناجراءالتمديد الدائ 


و .ظبر ان ما احمعث.الاراء عليه الا , نانما هو الجبيرة الكزيرة الوحشية وجباز بوليكن 
وحميرة ثو] البسيطة او الممدلة 


الجبيرة الكبيرة الوحشية ٠‏ 'تٍ الجبال الممدد تمديدة دائما:ف أبسط الاجبزة 
امي كن تصورها طوها مر ونصف مر وي قسمباً العقزي شتان احدهما فوق الخر 
بر قي الاول ر باط يغبت به الجهاز على الجلع و هر في الثاني ر باط أنخر يستعمل 


الاجبزة المتعملة في كور الفخذ ام 
كضاد للعمديد يعقدكالارية (عقدة الرقبة) علىالثنية الار مبة( )١‏ الفخذيةو يوجد 
في قسم هذه الجبيرة السغلي قطعة خش موضوعة كا يوضع مقياس القامةو.عدةة لان 
يريط بها ركاب مدررد و يثدت هذه اإبيرة بالطرف السفلى رباط عادي ويجرز ان 
تشرك معه ربط كل جف فتعيد التثبيت اءئن وهذا احسن جباز لتقل المرضى 
' المصاوين بكسور الفخل ٠‏ 


و يسبل كثيراً صنمه فيكني ان يوخ غصن شجرة مستقم مناسب وان تستعمل 
عض الاقشةكر بط لاجراء التمديد وتفاد التمديد ٠‏ ومتىكانت كسور الفخذ 
عالية فضات هذه الجبيرة الاجبزة !لاخرى ١‏ :ا روفياوافانه يطنب كتيراً نجباز 
بوليكن مم انه معقد كثيراً وضخ, ولا يصايح للطرفين الاو والايسر على السواه انني 
م استممل لابدي رأبي عنه فاذا شاء احدى ايضامًا عنه فليعد الى المطيوطات الطبية 
( نراس ماديكال ) جزء 7؟ كاثون الاول سنة 517 أو الي ملخص جمعية الجراحة 
في بار بس جزه 17 تشرين الاول سدة 1517 فيحد فيها وصفه الضافي ٠‏ 


جبيرة توما ٠‏ سواء أكانت بسيطة ام مشتركة مع جبيرة كالسجف أو جبيرة 
باكال (1»61ء8) فعي جهاز حدن للغاية لنقل الكدور ين واكم تعرفونها جيداً 
لانها م تعملة فيمسنشفايا منذ مدة ٠‏ فح ثتر كب من قضيي حديد أسطوانيين جانيبين 
قطر حخائتها بين ١٠و ١‏ ميليمتراً ٠الوحشي‏ منها اطول من الانسي عشرةسانتيمترات 
و تمع هذان القضيبان في القسم العلوي محلقة اهليلحية مسطحة بعض التسطج 
حسب القطرالعمرديوء بب النحرافها يعود الموان طول القذيبين الجائيبين غيرمتساور 
ويتحد احدهل. ين القضيبين بالاخر في القسمالسغلي بقضيب يقع مود يأعلى القضيبين الجانيبين 
و يوجد في «نتدف هذا القضيب التواء ير بط به الرباطالمعد لشدالرجل ٠‏ وتستعمل 
هذه الجريرة على السواء في الطرف الاهن أو الايسراء! مضاد التمديد فينتتج عن 
استناد قسم الجبيرة العاوي على الورك والشعية الوركية العانية» 


)١(‏ الاربية ترجمة لم عدنق ) وكان الترك قد ترجبوها بكلمة «خين فنبه الي 
الخطا الاسعلذ جيل اغخاني في احدي مقالانه اللخوية ٠‏ ', 
ك 1 


7 مملة المعبد الطبي العر يي 


الاجبزة الثلاثة الأكثر استمالا” في كسور العضد 


أ جبيرة ثوما ( ؟) عكاز: بوليكن (*) جباز روفيلوا 

وام امت كانت المسافة التي ينقل اليها لمكسورطويلة ومتيككان”ذلك في سياق المعالجة 
فافضل جباز حدتئك انما هو الجباز الجبسي الشبيه بالجهاز المستعمل في ثثبيت التهساب 
المفصل المرقني الفخذي السلي ٠‏ غير انه لابد من فتج بعض النوافذ فيه لتضميد 
الجروح متى وجدت ولا بد في صنعه من الدقة الزائدة ايضا تحاشيا لعوارض الضغط 
والغنغر ينا ٠فلدمر”‏ الانالىالمعالجة نفسبا : ان الطرق المستعملة فيه نحصرها فيثلاث: 

ْ التشبيث السيظ‎ "١ 

*” الطريقة السيارة 

©" الدمديد الداتم البسيط او المشترك مع التطليق 

3 لااسبيفيوصف الطر بقة الاولى فعي لقوم يوضع جبازمشب ت بعدردالكسررراً 
بدو با اوآلية واكثر الاجبزة استمالا“اجباز الجسي ١فيرانهذ,الاجبزة‏ لالنبت 


الاجوزة المستعملة في كسور الاخذ 1 
الكسر جيداً بعد رده لانها لاتجد في الفخل نقط ارتكاز ثابعة كا ني الساق ٠‏ فهي 
نيدو للنظر حسنة وتعجب الجراح غير انها لاغلببث بعد قليلان نتسع فتعودالعضلات 
الى التقلص ويحتاج الجراح بعد بضعة ايام الى تبديلبا فيحب اذا استثنينا الاولاد 

. وبعض الاشخاص ؛ ان نستعمل قوة كفيلة بقاومة ثقاص عضلات الفخذ الدائم 
الشديد مقاومة ثابتة ومأ منثتيء يديلنا هذم الغابة غير التمديد الدائم ٠‏ 
الطريقة السيارة : ان هذه الطريقة وان كانت مسئندة على ق'عدة التمدرك 
الداع ؟ مشدق ان يفرد لها محل خاص بها بسبب اهميتها نبعداتف ترد كسور الجسم 
بالعمدبد الدائم ينبت هذ الرد يهاز يستند على الاطراف العظميةٍ لجسم العظم 
المكدور و تبك للمفصلين الواقمين تحت الكسروفوقه حر يتها ٠‏ فينتقل بهذه الواسطة 
قل الجسسد من القطعة العليا الى القطمة السفل بواسطة هذا المجاز نقفسه فيمشي 
المكسور على اخمص قدمه مستفيدا من عضو ركلثمافيه من الءناصر اي من عضلات 
ومفاصل » يلمت دور مفيدا.نافمًا في معالجة الكسر ٠‏ ان دالبه عاءل كسور الفخذ 
معا انه لكسور الساق غيران المسألة هنا تختلى عما في عليه في الساق لاث النقط 
المظنمية التي يستنى عليها الجباز في الفخذ اقل موافقة اذ لايوجد ف القسم السفلي 
الا المدبتان الفخذيئان فها الأتان يستفاد منها يوضع حلقة جبسية حولها غيرانتف 
احياى هذه الحلقة صعب لان الاقسام الرخوةالتيتغطي الحدبتين لطيفة مسريعة العطب 
١‏ | في !سم العلويه فلاس المدور نقطة ارتكاز ثابعة ولا بد من الاستناد على الحوض 
اي على الورك وهومختبي#وعلى الشعبة الوركية العائية وثي مغطاة باقسام رخوةرقيقة 
فينتج عنها لام وقدتحصل خشكر يشاث ٠‏ وقد وصفهذا الجبازوصةاأضافيا معاونو 
الاستاذ دالبه ف الكتاب المسمى « معالجة كسور الاطراف وخاوعها » وسأر 8 
ار بقة استعاله لانه لابد لك منأن لفبموه جيداً غيران نطبيقه دقيق للناية وصعب 
ولا ها على السامنين حتى أن الجراح بضطر كثيراً الى أكال هذا الجباز يجباز ساي 
يرئكز على الكعبين فلفقد الركبة حر كتها وللجباز حسنئه الاساسية ٠‏ 
وعدا ذلك فلا يكنى هذا الجباز دائم) للشبيت الرد كنقضي الضرورة بالحودة الي 
التمديد الدائم والمر يض في فراشه عل ان يعودالى جبازه السياربمد انيت الاندمال 
وقبل ان بتصلت الدشبم فيكون حينئل_جباذ دالبه جراز النقاعة وقد احبعث الاراه 


م محلة المعبد الطبي الغر بي" 
على اسعماله ف ذلك الزمن ٠‏ 

ب العمديد الداتئم : هذه الطر بقة متى اجريث في وضعة حسنة كافية 
للتغلب على الثقلص العضلي ورد الكسر ردأحس ومهها كان عددالاجبزة المستعسلة 
في ذلك كغيراً فان القواعد الني ترتكز عليها هذه الاجهزةمحدودة لان مسألة الشد 
مرتبطة ارتباطاً وثيقاً بنقط الارتكاز ٠‏ : 
اننا لانجد في القسم العلوي من الفخذ نقط ارتكاز عظمي ثابتةٍ وحقبقية فلا 
بد اذأ من الالنجاء الى الوض الذي توجد فيه ثلاث نقط 

أ >> الورك الواقع في الطرف الكدور او في الطرف”السلم . 

ب >> الشعبة الوركية العانية وش لالتحمل الشغط تملا حسناً 

اج حت المفرة الحرقنية الظاهرة ٠‏ 

ومكننا في بعض المالات ان نستخدم الموض كله نقطة للارتكاز غير انهمامن 
نقطة تكنى كناية تامة ٠‏ واذاعدنا الى المقيقة أغنانا عنها ميعها قل الجسد وحده 
لاله كافر لتحقيق هذا الشد وهوما كان مستخدما في اجهزة تير" وهائكان القدية 
واثنا سنرى ان افضل جباز مادين الاجبزة الني يشترك فيها التعليق والتمديد الذائم 
مأكان العضو فيه لايمس المهاز الا في النقطة التي يرككز بها عليه ٠‏ 

واما فيالقسم السفليمن الفخذ في سكدنا ان نستتخدم كل العناصرالواقعة يحت خط الكسر' 

أ فالاقسام الرخوة السطحيةتصلج كنقة ارئكاز ذلك بوضع مشمع او 
«واد اخرى ملصقة تازق بالجإد ولا يجب ان نضم ثقطة الارتكاز على الساق و<دها 
لان الشد تقل عندئذ يمفصل الركية فتدمدد الربط ونعرض المفصل للانقكاك 

وعدا ذلك فان نقطة الارتكاز متى وقمستعلى الجاد والنسيج الملوي الذي تحته 
ذقط لم تكن كانية لان ألقسي القليل,نها ينثقل الي القديد فلا تمتعمل هذه 
الطر يقة الا مى كانت الفمرورة لاثقفي بثطبيق تديد شديد ٠‏ ' 

ب - وقذ جرب البعض ان يمل نقطة الارتكازعلى البارزات العظمية فهم 
من اختار القدم او الركبة غير ان الحذور لذي المعنا اليه سايمًا وهو انفكاك المتصل 

كان كافبا للاقلاع عن هذه الطر يقة فافضل ننقطة تصلح للإيرتكاز اذ مي الحدبعان 
الفخذ يتان وخير واسطة للوصول اليها انما ثي الخلقة البسية التي توضع فوق المديدين " 


الاجبزة المستعملة في كسوز الفخذ مم 
7 طر يقة داابه ٠‏ 0 
ج - وفضل البعض ان تكون نقطة الارتكاز في العظمنفسه وذلك ان يدخل 
سفود في عظم العقب او الظنبوب ١‏ ' ؟ غير ان هذه الطر يقة م لم تليث'ن أهمات 
واما ستايمان ( من يرن ) فهو اول من فكر بتسفيد حدبتي الفخذ وان طر يقئه اليوم 
بعد أن طرأ عليها بعض التعديل قد نالت الافضلية 0 وتو به نقطة 
دخولالسغود واي نقطة تصالب خطين احدهماتمودي <سبور الفخذ والاخرافني 
ملو محافة الحدبتين العليا ٠‏ ان هذه الطر بقة اذا اشركت مع التعليق كانت خير 
طريقة في التمديد لانها لاتضيع شيبئً من الخوة الشادة / الركية المتعطفة 
' وش احسن وضعة ككون بها العضلات مسترخية ٠‏ فبذه الطر يقة انجح الطرق كلبا 
ارد الكسور الصعبة ردا حسما ٠‏ 
ويجب أن يكون الشدة بطيئًاومتزايدا كي يسبل تحمل ولابت ايضا من معابئة الكسر 
بالاشعة لتحقق ما اذا كان الرد حستا ومن عساقبة نقطة الارتكاز عراقبة دقيقة ةع 
تعل درجة تحملبا وم ىكانالاعتناء شديداً بهذا الجباز كاز تفائدته محذةة ٠‏ ان اجبزة 
التهديد الدائم عديدة للغاية وش تفعل بنلاث كيفيات : 
أ بنُرتيب بسيظ للدم ديديقع على سطبح السر 5 ٠‏ وهذه غي الاجبزة القدمة 
ا ا مستهم|قرني فرنسة قبل الحرب ومنها : جباز تيو الذي يوضع على العضو 
| وهو منبسط ٠‏ وجباز هانّكان الذي يوضع على العضو وهو في حالة نصف انعطا فادها 
أجباز تيو فيصلح بوضع ربط حازونية ( دالبه ) ويكل بوضع جبيرة حوضية ظبرية 
: قدمية كا رأ بع ذلك في السر بريات و يشترط بهذه الجبيرة ان تسمج للعضو بالتزلق 
عليها وان سه تسديداً حسًا غير ان جباز تيو يسبل الاحتقان متى كان 
المكسورون طاعنين في السن و يصلي المفاصل ٠‏ واما جباز هالكان فيفضل جباز نيو 
الا أن طر يقة الدمديد فيه قد تكون مضرة يمفصل الركبة و بالحزمة الوعائية العصبية 
إوهوعدا ذلك لابرد الكسر رد كافيًا في أكثر الاحيان فيحب أن تل مل هذين 
'الجباز ين اجبزة اخرى أكل وأكثر فائدة منها واقل تءتيدا منها + 
ا بالقصرة مع ان من مو'فيهزه (كلعظم ذي مخ ) وهي لاأنيد ممنى عظم اأساق 


كم محلة المعيد الطي العر بي 

ب بواسطة اجبزة ثابتة مستندة على سطح السرير ٠‏ استعمات قليلا في 
زمن المرب وقد زادعددها كثيراً في اثنائه' وني ثقسم الى آ ب اجبزة ثاتة مممضاد 
للدمديد مكب من عناصر عرنة ٠‏ كا في طر يقة بوليكن التي استتبطت ,اولا لنقل 
المرضى م استعملت اخيراً في الممالجة اضطراراً . 

؟' -اجبزة ثابتة عم مضاد اعمديد مكب فن عناصر صلبة واكثر هذه 
الاجبزء .ش:ق من جبيرة نوما فهي تهددالعفو تمديداً حستا بشدها على الرجل والعضر 
منبسط الا انبا تمدده ايض ولوكانت الركية مننطفة على الشاشة السغلى لافخل فكي 
تفق تمليق العضو عُقيمَاً حتيقيافٍ الجهاز نفسه ٠‏ وثيالقسم بالنسبة الى نقطة ارتكازها الى 

أ الاجبزة اأني توجد نقطة ارتكازها على الورك وحده وثي من نوع جبيرة 
بلالار علواظ ) وما هذه الا جبيرة توه بند ان حذف القسم الاماني من حلةتها 

ب - الاجرزة التي ترتكز على الورك والشعبة الور كية العانية ٠‏ وي من نوع 
جبيرة توما وءش:قائها وقد حسنها ( لارديئوا ) 

ج - الاجبزة التي ترتكر على الورك والشمبة الور كية العانية والمدور الكبيراو 
الحفرة المرقفية الظاهرة و يوجد في القسم العلوي من هذه الاجبزة اللاقة العلوية 
من جواز دالبه وانني امعرب صننعًا عن تعداد اسعاء كل هذه الاجبزة 

د - الاجرزة التي ترتكز على الموض كله وابسط حبآز بيتها جبيرة ( بأنال ) 

ان كل هذه الاجرزة التي تدخل في الصوف الختثفة التي ذكرنادا قدادت 
خدما جليلة وقسد اهملت منها كل الانواع المعقدة رو بذا رو يدا واما البسيطة 
فقك بقيت مستعدلة 

وصلااخيراً المواجهزة السمديد الد'ثمواك ليق مما بءود الفضل في وضع قاعدة 
هذه الطر يقة الى الحكي السو يسري مايور سعة ( 188 ) واستعمل هذه الطر يقة 
الجراحون في المرب الاهلية الاميركانية ثم وقعت في عالم النسيان ٠‏ وقد استمملها 
في الحرب الكبرى في فونسة الك بلاك في المتشنى السيار الاميركاني في نيولي ٠‏ 
لايستدد المضو ولا الجباز في هذه الطريقة على السر ير وتعدل الجباز اثقال سمح 
للعضو بالبقاءفيالوضمة التيوضع فيها وللقطعة العليا ان نظل قي تجاه النطمة السفلى اما 
رد الكمير فيمّ بواسطة الاسمديد الدائم ٠‏ وهذه في حسنات هذه الطر يقة : 


الاجبزةٌ المستعملة في كسور الخد ام 
أ تسرع الاوذها الى الزوال لان العضو مرتفغ و يشعر المر يض براحة لا 
يلقاها في الطرق الاخرئ ااستعملة ٠‏ 
07 بس هد العضو في الوجهات الختلفة وثي حسنة كبيرة ولا سسيا في الكسورالتي 
يكون أاعبدل العظمي كبيراً ذيها فيمكن ان بوضع العضو في الوضحة الجمودية 
أو في وضعة تبعيد شديد ٠‏ 

ج - ها ان العضو لا يستدد على مطح السر ير لايضيع هي" من قوة اادمديد 
عخاذا كانت هذه القَوّة خفيفة كانت كافية لحصول الرد ولا سما اذا كانت 'قطة 
الاستناد على الع نفسه 

وح لاتسمح هذه الاحرزة بتحريك المفاصل شر يكاً سبلا" فقط معيدة الى 
العضو وظيفته بسرعة ولكتها تسمح بتعليق المر يض ايض 

ه- نسم المعاينة بالاشعة والمر يض في در ابره ولا ينى أن هذه الماينة عب 
ان ثم وتتكرر مراراً عديدة قبل ان يدأ الاندمال 

وس تسبل التضميد في السر ير 

اما حاذير هذا الجباز فلا توجد الا في تعقدهذه الاجبزة وهوتعقد ظاهرا كثر 
مما حو حقيت ٠‏ ان ابراز التعليق الى حيز العمل يستدعي وجوداطار مس كوزط مسر بر 

. المر يض وموافقلله وتختلف انواع هذه الاطر ولكل نوع منها محاذير وحسنات ولقد 
٠‏ استعبيلنا «نها اطار بائال:( 28181 ) وهو جامع لكل المسنات الني نحتاج اليها * 
وان جبيرة توما وعددا كبيراً من الاجبزة المشتقة منها تستعمل وتطبق في هذا 
الاطار ٠‏ فهنها ما يستيد على المر بض كحبيرة توما وبأتال وءنها مالايستيد عايه ٠‏ وان 
جبيرة (هوعدغن) انموذج لهذه الجبائر وقد مكنا من صنعها بدمشقفهي جباز م كب 
من ضيبي حديد اس.طوانيين شبيهين بالقضببين االذين تتركب منعا جبيرة توماالا 
انه لاحلقة في نباجيها العلو يوهما منحنيانعددمنتصفهاءوضا عن أن يكوناسعقينمين 
ا و يغبت الفراج القضيبين حنيتان توضعأن فوق العضو احداهما فوق الركبة والاخرى 
ا عند تأعدة القذببين العليا ولس للقضببين طول واحد ولكن الوحشي منها اطول 
3 وهذا مايمنع تطبيق الجهاز على الطرفين بالسواء ٠‏ توضع الجبيرة فوق العضو الذي 
ا ايكون معلمًا بارجوحات 


منظر احدى قاعات الخراحة في الم 


كشى العام بدمشة 


قمع 


3 


اطر باتال على الا 


عد ات 


هله شي الاجيزة ال ميطة ١‏ الفي ترون أسهم اذا في السريريات و( لمسون بابديمع 
ل م لتيجتمأ 3 6 تلمكنون بالر بط ل اطسية و بالجبير 
وه 0 وباطار _ ل المددات من ماح كدور جم الفخل ولعليم تطرحون 


5 الوحشية الكبيرة وجبيرني توآ 


عل هذا السوال وهو الي : يي ى هالة إستعم[ ل هذا باز دفي 0 مكان ن إستعمل الاخر 1 
3 ولا شك حقون و 0 تقضلوا واحداً على الاخر فاعتمدوا في اننقايج 


الاجبزة المنعممة في كدور الفخذ 1 

]- على المالة العامة فاذا كانت حالة المر يض العامة سيئة مىت. المسالجة 
الموضعية الىالدرجة الثانية من الاهمية واخعير حينئد اسيل الاجبزةوا بسطها فالتمديد 
الدائم في الفراش والاجهزة الجبسية شي الم لة على سواها ٠.‏ 

خ على السن ٠‏ اذاكانت الاجيزة التيذكرتها لم تطبق على الكبل فلي, 
الام كذاك في الاولاد والرضعفلا بد انيكون الجباز في الرضع مناسبا حثى تتعائي 
توثه بالبؤل والغائط ويسبل على الممرضة تنظيف الطفل وعلى الام ارضاعه 
فييحوز ز اذ ذاك ان يثبث <لعضو على الجذع كاني وضعة الجدين او يعلق ويكون تمديده 
عموديا على انلاتمس الالية السرير ٠‏ وكلما 'ازداد جمر الولد قدر على تحمل اخف 
الاجبزة المذ كورة كحبيرة توما الصغيرة او جهاز جسي ايض الاانه لايجوز مطلتاً 
أستعال سفود ستاينان الذي يرض غضروف الاتصال ٠‏ 

واحسن مايستعمل في الشيوخ التعليق مدة بضعة ايام م الاشارة بالثني بأكراً 
بعد وضع جباز جبسي أو جباز دالبه ٠‏ 

"7 ب على نوع الكسر التشر يحي السر يري 

اذاكان الكسر في القسم المتوسط كانت كل الاجبزة الني ذكرت حسنة 
على ان ثرافب مراقبة جيدة غير أن افضل الطرق الطر يقة السيارة وطر بقة التمديد 
الدائم المثثرك مع التعليقٌ ٠‏ واستعماوا بالخاصة جبيرة هودغن وفضاوها على سواها 
لانها لامس الجريح بافسامها الصلبة واجروا التمديد بعد وضع مادة ملصقة 
اوادخال سفود في الحدبثين وذلك حسب الخالة 

واذاكان الكسر واقمًا تحت المدوز ين .فضل دوجار يه المعالجة الجراحية على 
سائر المعالجات الاخرى غير ان احصاآئه ليست بكثيرة لتثب تكلامه ٠‏ يجب في هذه 
الحالة ان يكون التمديد شديداً للغانة بواسطة السغود وانببعدالطرف تبعيدا كبيراً 
وهذا مايجدو با الى انتقاء طر يقة تنبت الحوض مع تبعيد الطرفين ٠‏ (جبيرةبأثال ) ' 
وانعطافها اذا لابد من التعليق ٠‏ 

واذاكان الكسر فوق الجدبعين” كان الس ودالبه متعذر ين وكانت احسن 
طر يقة تجمل:النتائج التشر يحية والوظيغية معادلة للمعالجة الجراحية العمديد الدائم 
علي ان يكون ادب انين وعطفالركية مع تعليقبا لاصلاح تبدل 


53 ملة المعبد الطي العربي 

القطعتينالعظميتين الشديد ٠‏ ومتى امتد الكسر الى المفصلفضات الجراحة ايفتح 
م كا الكسر على سواهامن الطرق ٠ ٠‏ ومتى كان الكمر في النخذ ين كان التمديد 
الدائم اساس المعالجة واستعمات معه طرق اخرى وان الاجبزة التي وشعناما 
مكنا من معالجة كور الفخذ اذا اشئركت مع كدور الساق ايض ٠‏ 

- على وسائط الي الرجود فهاالجريع . 

فتى كان الجر بج في البر استعمل جباز النقل للمعالجة ٠‏ وكانت جبيرة توما 
الزشوعة والمقم ملسي أو تلت اذسلق ( وتلق كد اذا ان الدر يرهق 
الاسرة ذا تالعمدالار بعة المعدة لتعليق الكلة «الناموسية»بها ) خير جباز ٠‏ ويعتقد 
روفيلوا أن جباز بوليكن ولا مها في الكسور المغلقة خير مايع:.مد عليه ولست اتمكن 
من محاراة هذا الاستاذ او رد أعتقاده لاني لم استعمل هذا الجساز غير انني 
لااعتقد ان صنعة يسبل كنع جبيرة توما ٠‏ 6 

واذا كان الجر بح في مستشفيات المدن الكبيرة وجب ان تستعمل الاجبزة 
حسب الفن الحاضى ٠‏ وكثيراً مانرى ان احد الاجهزة بعد أن كانمفضلا علىسواه 
وكانت نتائحه حسنة للغاية سقط من أوجه وحلت اجبزة اخرى ممله وما ذلك الا 
لان الفن ينقدء ويقرب من الكبال ولهذا كان الاطلاع طى.ستحدثات الفن ضر ريا 
لامندوحة عنه ٠‏ اما مستشئى معبدنا الطي الدمشي فيمكني ان اقول عنه انه لابقل 
اثقانا من هذه الجبة عن المستشفيات التية فقد تعلمتم كيف يستحمل اطار التعليق 
في قاعة ابناانقف ولي الاملان اشعة روتتجن ستدمكدنا قر يبام تحري ننائجمعالجاتنا ٠‏ 
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للمر بين والمر بيات 


« ؟» 
. لاحي عبد القادر يبري استاذ امراض الاذن والأئف والحنجرة والبلعوم 
وعل التشريح. 

العلامات العامة : تظبر هذه الملامات اكثر وضوحاً وجلاء في 
الاطفال مما هي عليه في الكبول دهمي اختلالات الذاكرة والذ كاه والميل 
الى الكل فتبدو على وجوه المسابين بهذه الاافات ملامع امول والبله 
والناعس عن التميام بالاعمال المتعبة وغير ذلك ٠‏ 

الدلاماث الحكية : شي عبارة من المبوب التي لتحصل في الوجه 
والصدر والعمودالفقريوالأطراف لأ نعدم الكفاية التنفسية ولا سيا. 
ما كان سببها الناميات. الشبيهة بالغدة - توثر في نمو العظام فيتوقف عظ| 
الذكين الماو بين عن النمو ويتقرب احدهما منالآ"خرو ينقلب شكلالمنك 
الى ممر فيختل النظام صف الاسئان و يركب بعضها بعضا وتصطف 
خطوطاً مقوجة لااثنظام فيها وتبرز الاسنان الناطعة العلوية والشفة العليا 
امام الاسنانالسفاية و يطول وجه المر يض و ببق فه منفتحا بع ضالانفتاج 
ويكون نظره ثبت وهيشته دا لقصل الله وش خاصة بالمصابينبالناميات الثييبة بالئدة 

واما الاختلالات التي تصرب الصدر والعمود النقري فناتجة عن 
ضعف اأوظيفة التنفسية في الصدرفتختل بسب بهذا النتقص وظائ ف عضلات 


ا ا لاا ا ا كن 
الننفس ولاسها عض لات الوروب ( بين الاضلاع ) وعضلة الحجاب الحاجز 
قذجر عضلاتالعةق(اي القصية الترؤو ية الأشا ني الخلية « والاجمعيات 
وعضلات ماتحمت المظ !للدي ) - القص والاضلاع الى الاماجفيأخذ 
الصدر كل يشبه صدر ااطير فتضيقذروة الصدر ويزداد جم اللطرن 
يتقف الدمو في اجسام هلاه البتلين ,سدم الكفاية الدنفسرة بعدالنحولات 
الي اصابتهم وتبدو على وجوههم امارات المزال والضعف و يصاب العمود 
الففرسيك بالانجناات ٠‏ 
وخلاصة الام تسيب الانوف المسدودةوالمتعفنة كثيراً من المضاعفات 
كالاختلالات العينية والوقبية والاذنية والاوجاع الرأسيةُ وحمود الذكاء 
0 ش وظائفف القلب والرئتين واختلال الشهيق والزفير بسبب ا<تلال 
ف المضلات الور ببة وعضلة الححاب الحاجز فلا يتمكن الصدرمن 
0 والشية حين الشهيق والزفير ويصبح عمل النفس متحصراً " 
في القسم العلوي من الصدر إي يمود التنفس ترقويا م صدرياً ولهذا يبدل 
شكل الصدر ويشابه صدر الطير ولا سما في الاطفال البتلين بااناميات 
. الشبيهة بالغدة واذا نظرنا الى جه م الطفل نرى عدم التناظر بين لصغية 
العلوي والسغلٍ لأن الصف الاو يشفعن الدمو و يتمدد الظرفارتف 
العلويان ثم بطول وجبه ببق هه مفتوحا قليلا وثبرز اسنانه العلوية الى 
الامام وتبدو ل وحبه علامات اليله وي طن الفهم والسمع ولا 50 
من الغيام بالاعمال الشاقة نظر رآالى. تناقص البءة اللئفسية ويمتريه ضيق 
نفس سر يع حين الدعب و بدو خاملاً غير ميال الى القع وكثير؟ مايعاقبه 


عدم الكفاية التمنسية ‏ ف 
اسأتذته لاخر عناقرانه وكلهذه الامور قد تزول يح رك محر فةواحدةغير 
انه اذا لم يتعل الطفل التنفس من انفه ببق “5 كان فيوجه الوالدان اللوم الى 
الطبي ب لغير ذئب اقترفه لا نالأنب يمود الىالطفل الذي اعتاد ان يثئاس 
من مه فلا زال المائق م قلع عن ذه العادة الكتسبة والمالفة للطبيعة دل 
يعد الى التنفس الا زفي الذي لم وارسه لانه لم يتعلمه و يده 

- وعدا ذلك ققد تنظبرفي المرضي المبتلينبعدم الكفاية التنفسبةاعراض‎ ٠ 
مختلفة اخرى تشابه تارة الامراض القلبية وطورالامىا ضالرئويةواخرى‎ 
السل الرئوي دونان يكون في تلك الاعضاء اذل آفةعضو ية ولاج كلذلك‎ 
الاعن آات الطرق التبفسية العاوية وقد خصصن ,هذا البحث في مقالاثنا السابقة‎ 
مايستحتة من الوص ولسنا نرى أزوما الان الى الدودة اليه ثانية ولكننا‎ 
تكررهنا ماقلااءقبلا و هوانه يجب ع ىكل طبيب ممارس ان يتدى متى كان"‎ 
ازاء آفات الظرق التنفسية اين الطرقالتنفسية الموية والا ينمل ذلك ابدا‎ 

التشخيص- تشخص عدم الكفاية التتفسية بوسائط عختلفة في 
المعابنة بالنظر والجس وألمرع والاوصفاء وباشعة روئنجن وبقياس ممحيط 
الصدر تحت الابط.وازاء الذيل الخنجري * 
المماينة بالنظر : : يظير بها التباين الموجود ين نصني جمم المريض 
العاوسيت والسفلي وطول الطرفين العلويين ووجود النضيق بين المبدر 
والبطن غلى نفيئة خط مستذير وتساعدنا هذه الماينة يضأمل نبي - 
البطن والنحولات السائرة الموجودّة في الجسم ؤلاسما في الصدر ٠‏ 
المذاببة بالج : اذا اطأبقسا البدين مقل:-جاني الصذر. تمتقساانه 
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لايتسع حين الشبيق والزفير وانالتنفس ينحصر فيالقسمالعلويمن العدر 
القرع : يسممنا القرع على جدار الصدر في الحالة الطببعية صوتا 
واضصًا واما متى وجدث عدم الكفاية الننفسية فيتبدل اللحن المذكور الى 
ما تحت الوضوح لان الرئتين لاتجريان وظائفها الفسيواوجبة ولان المواء 
الكافي لايدخلعا ١ ٠‏ 
الاصغاء : اذا طبةت الاذن على جدار الصدر في الاشخاص البتلين 
بعدم الكناية الننفسية لانسمع الزئير التغسي الذي تسمعه سك صدر 
الشخص السام حين دخول المواء للرئتين وما ذلك الا لاف الرئتين 
لابدخلها الحواء 
المعاينة باشعة روثنجن ؛ لاشعة روتتجن قيمة تشخيصية كيرة لأن 
تناع المواء عن دخول ذروة الرئة يعيدها ظليلة إزاء الاشمة خلافا لماي 
عليه في الشخص السالم اذ تكون شغافة ٠‏ 

٠‏ قياس مساحة الصدر : يُخذقياس دائرة الصدو تت الابطينوازاه 
الذبل الختجري وذلك في اثناء الراحة ويه اثنا*الزفير العميق و يعين 
الفرق الموجود بين القياسين ذني الاشخاص المبتلين بعدم الكفاية التنفسية 
يكون الفرق فيلا معادلا لسائتيمتر واحداو اكثر يقليل واما في-الةالصحة 
فبلغ هذا الفرقعشرة سائتيءتراتاو اثيعشرسائت,متراً او اكثر فيستدل . 
من هذا على كية المواء التنفسي المؤجود في الصدر بعمورة ثقر يبية ونوجد 
لتعبين هذا إلامن إضعة اجهزة اخرى استقبطت خصيصا لهذه الغاية الاانها 
معقدة وابسطها المقباس التنفسي الذسيك وضعة ألدكتور (,اغار بلوم 
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سداق تمده )وطر يقة القارورات|اني عدا ال كتور(بشر؟مطهههم) 
يتركب الجباز الاول من صندوف ممدني طويل الشكل ثقر بي يحنوي 
سطحه الهاوي ى انبوب ينغذ الى داخل الصندوق و يتصل بانبوب آخر 
مطاط توضع فيه الاناييب الزجاجية الني ينف بها المرريض يِه الصندوق 
ويوجد في الوجهالامائي من الصندوق المذكور دائرة متقسمة اقساماً 
صتيرة تعين عد الليتزات التي يجب ان تعادل «تى كانت القوة التنفسية 
طببعية ار بع ليترات ٠‏ ومادون الليترتين وثلاثةار باعالليترة تعد الحالة مرضية 
واما الجباز الذاني فبو يت ركبم ناسطوانتينئد خل احداهما فياباطنالأخرى 
وتتزلق فيا تزلق لطيقا وصلى الأسطوانةالباطنة «نهالقسياتمكتوبة بلون 
أجر ندل على اقسام الليترةوتوجد في الأسطوائة الظاهرة انبوبة ثر بط 
بأنبوب مطاط طويل توضع في احدى نها يتيه انبوبة معدنية اخرى قابلة 
لتعقيم ينفخ بها فتى نفخ ترتفع الأسطوانة الإاطثة الى فوق وتدل على كية 
القوة الننفسية “وام طر يقة القارورات فد وضعها ( بشر ) استناداً على 
الحباث الموائية الني تخرج حينا ينفخ الأطفال بأنبوب متعمس في الما'ومي 
تستدعي أن تفرغ القارؤرة من لما الموجود فيها ٠‏ 


المداواة : يجب قبل كل شي” تحري ما اذا كان فيالحفرئين الأ نفيتين 
وقطمة البلعوم الواقعة ورا اهما بعض الموائع لأن كل مداواة لابتقدمها هذا 
التحري لانفيد شيثاً وكل المرا والا دو ية الني نستعمل لاتوثثر في الموانع 
الذكورة ابنأ ٠‏ * 
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و بعد تحقق ذلك لقسم مداواة عدم الكفاية الننفسية قسمين اليعل 
التتفسى( عتتمنعتدعنم دمننمعسفظ )واارياضةالتتفسية( عدوبأمقمسع 
2508 ) ولحذين القسمين اسائذة اختصاصيون : دي أن ١‏ 
ان الاوضاع التى يترتب على الم يض اتخادها في اثناء تعلمه الننفس الانني 
في : ان ا الجسم مستقها 1 والصدر بارا الى الأمام' بعض الإروز 
وا'كتفان معطوفتين الى الوراء والبطن غائراً ويجب«ان يكو التبفس حين 
التعم ايضنا اننبا ؛ بطيمًا ومتتظلاً وكاملة ومتوا اصلة” 

ويجب تصحبح السعة الننفسية في الذّكور والاناث اذا كانت 
اللبترتين وثلاثة ارباع الليترة ٠‏ 


0 


ون 


المستحدثات الطبية آل 


الاستحدثات الطبية 
2 و١‏ « 
الحكيم مرشد خاطر استاذ الامراض الجراحية ومسر ير ياتها 


(0) رمم المرارة بالكبر بائية 
ذكرنا في الجزء العاشر من هذه الحلة طر يقة ساباتيني وميلاني يغ 
جمل المرارة ظليلة ازاء الاشعة الحبولة وقلنا انبا تقوم بامطاء الشخص 
المرادة معاينته عشرة غرامات الى عشر ين غرام برومور الصوديوم وببنا 
ان الوم البعا يفضلان هذه الطريقة على طر يقة غراهام وما اثنا ذكرنا في 
سيا قكلاميا طر يقة غراهام رأينا ان نطلع القراء الكرام على ما طرأ عايها 
من النعديل ونبين الفروق الموجودة بينها ويين طر يقة ساباتيتى تاركين للم 


تفضيل الواحدة عل الأخرى ٠‏ 
عقد (غوسهولافي) مقالة ضافية”عن هذا البحث ثلخصبا لما فيها من 
الفائدة قالا : 


انها تركا استعال ( الفاثول فتالئين تاترابرومه ) الذي كان إستعمله 
عراهام واستداضا عنه بالملج اليوديالتمدد ( #نهنرواهم 581 ) المسى 
اليود الر باعي ( 9ه 145) لأنه متى حقن الور يد به اعاد المرارة ظليلة 
واضعة كل الوضوح دون ان ثنشاً عنه عوارضدالةمل التسميم ٠‏ كانغراهام 
في بده تخرياتهقدفكر باستصال البود ال باعي الا انه لم يواظب على استماله 
ير م 05 


0 حلة الم.د الي العر في 

لأنه خطر غير ارك التحري الدقيق بين انسية العلاج كانت ناشئة 
عن شوبه وأنه متى كان ثقيا زال كل خطر مناستعاله: وقد دلت اختبارات 
الكثير ين الدقيقة ان معية المادتين متعادلة وان اليود الر باعي اذاباستعمل 
منه مقدار معادل إسيته لقدار ملح البروم الذي يستف لمغراهام كارف 
الظل الذي ينعأ عن المادة الاولى اكثف من الظ ل الناشىء عن المادةّالثانية 
عر ثين و بعبارة اخري ان الحصول على ظل متشاب هيستدعي ان يحقرتل 
الور يد من اليود الر باعي بنصف_مايحةن به من ملتم البروم ٠‏ وقد أ يدغراهام 
هذا الام وحصلعلظل واضح بحن الور يد في شتخص .يزن ١‏ كيلوغراما 
بثلاثة غرامات يود ر باعي دونان تحص ل عوارض ليم "وان كثافة انظل 
الشديدة في البود الرباعي تعود الى كثر 5اليود فيه والى ارتفاع وزنه الذري 

اما معية اليود الرباعيفند اثبت درجتها الاختبارفان ثلاثينساتيغراما 
مله لكل كلموغرام من وزن الكاب تت الحيوان بعد سبع ساعات وامأ 
اذا حّن الور يد بار بعة وعشر ين سائتيغراماً نط لكل كيلو من وزتف 
الطيوان كان الشفاء مكنا واذا انقص المقدار الى عثمر ينس اتتيغراما لم 
:تحصل آفات في الكيد اما المقادير المستعملة ف الانسان فجي لالتجاوز 
ار بعة ساثتيغرامات ككل ك لوغرام من وزنه في اذن تنقص:خسمرات 
عن المقدار الذي يسبب آفة في الكبد ٠ ٠.‏ 

طر يم حقن الوريد : ل يعد إبقاء المريض في المستشنى واجبا لأن 
الطر يقة المسةمملة اعيدت إسيطة ولأن العرارض »لني تل القن اصبحت * 
نادرة ولهذا يان المر يض و يذهب الى بيته بعد ات تمين" له ساعات 


الممتحدثات الطية ‏ - لقأظى ير 
احذ الرسم فياتي في الوقت المعين ٠‏ 

تحضير الحلول : ان المواء والنور يتلفان الحاول وجب حفظه في 
قوار ين قامة محكة السد ٠‏ وهذا الملح اليودي سبل ذوبانه بللاء ٠‏ امانسبة 
الحاول فنختلف حسب الم لفينفان غراهام يذيب كلغرام في مغراماث 
ماء غير ان هذا الحلول يخرش الاثسجة اذا انصب شى” منه حول الور يد 

:ولمذا انقص غيره النسبة الى" يالائة ومنهممن جعلها واحدا بامائة لاغير 
اها المقدار الضروري فهو ار بعة سائئخرامات أكل كيلوغرام .رن 
وزن الشخصاي غرامان وار بمونساائيغراما لششص ين ستين كيلوغرام) 
مذابة في 6٠‏ غر ام ما* قنط ثم بعتم هذا الحلول الازرق المشبع في حمام 
مار يا الذالي مدة حم سعثيرة دقيقة ٠‏ ويجب ان يجضر حين الاستعال الا 
اله يجوز استعال المحاليل التي لم يبر على تركبها | كثرمن؟ "ساعة اذا كانث 

فد حفظت جيدا من تأثير المواء والنور في قوار يرححكة السد .٠‏ 

تحغير المريض: : يحب ان يحمى المر يض عن كل طعام منذ اللبلة 
الي تسبق القن ثح تجرى الحفنة الساعة النامنة والنص.ف اما نع 
المقن الور دية ٠‏ على ان يكون المر بض «ستلفيا على ظبره وان تجر سه 
الحقنة كلها (اي خمسون سائئيمتراً مكمبا ) دفعة واحدة يطاء في خلال 
مس دةائق ٠‏ ويحترس من ان بنصبشي' منالعلاج ارج الور يد ويعرف 
هذا من اللون الازرق الذي يتلون بهالجإد ومن الال ذأذا سال مقدا ركيير 
من اللحاول خاريج ألور يد ظل الالم موجودا إضعساعات وظور نورمموضي 


106 محلة المعبد الطبي العر لي 0 
صا بف اليوم اللي ٠‏ و يتمكن المر يضمن النبوض بعدعسور عشردقالق 
على المقنةوالافضل الا يغادر القاعة الا بعد ساعة وان يتنم عن تناول 
الطعام فل مس ور؛ ؟ساعة على المقنة ويجوز ان شرب السوائل قنط اذا : 
تحتو ماده مفرزة للمرة ( الصفرا' ) كرق الم واللبن «'يرمم المريض 
قي الساعة الثامنة بعد اجراء الحقنة وف الساعة الرابعة والعشر ين هنبا ٠‏ 


الموارض * لاتكاد تذكر فصي خفيفة كالصداع والنثبان وضمف 
القوة ولا تابث ان تزول اما هبوط الضغط الدموي الذي كان يشاهد فيا 
مغى بعد المر: ن بالبروم الر باعي ( #صددءط 8ما78 ) و كان إستد كي القن 
بالادرثالين فأصبح نادراً ٠‏ وقد ثبوهدت هذه الحالة مرة وأحدة حقنبها 
بانملاج بسرعة وان هذه العارضة كانت العقبة في انتشار طر يفة عاك 
وني التي دعت الى امتعال طريى ١‏ لثم * 

طر يق الم م أوعز غراهام منذ كانون الثاني منة 1190 بامط” اليود 
ال باعي بطر بق الثم فكانت النتائج تختلف حسب الأحوال ولا لنشابه في 
كلها ٠‏ وقد أسب هذا الاختتلاف الى امتصاص الغشاء الخامي المعوي الذي 
يختلف باختلاف الاننخاض والى بعض التبدلات الشخصية او المرضية 
الي تطرأ عل هذا الغشاء غير ان الم البود الرباعي بطر بق للم كان 
اف في كثير من الحالات وكان ببدي ظل المر ا ان ظ فرامام | 


يحن محفن الوريد بهذه الماد: الا في الحالاك لد يكن فيها ظل المرارة 
وانضاأ لاب لكان ظلها يدعو الى الالتباس 


المستحدثات الطلبة ا 


وقد سار( غوسه ولافي ) على طر يقة ( غراهام ] فاعطيا تملول اليود 
الرياعى بالاء واعطياه ايضا في ( برشان ) وسموا الر يض بعده ما” فيشى 
الذي سل ذوبان الدواء فكانت هذه الطر يقة سبي في حصول الفثيان 

والني' حتى ان مس يضة قآت البرشان؟م ازدردثه واخرى نقيت القسم 
الأكبر منه بعك دأعه بر بع سأعة وقد صورت مرارةهذه أار يضة الاخيرة 
بعد يلم البرشان بعاني ساعات ذكانت تتحة بود الرباعي الني أمتصت 
كافبة لظبور المرارة 


طر ينة استمال العلاج بطر يق الثم : لايخنى ان الدواء إلذي مجرع 

بطر يق الث لاينصه غشاة الامماء الخال امتصاصا كاءلا” ولمذا كانت 
المقادير التي يجب اعطاوهابطر يق الم ا 0 المقادير الثي يخن بهاالوربد 
وذلك بان بيزاد على مقادير الحقن التي وكرناها سانتغرام واحد لكل كيلو 
منالوزن ٠‏ فتحضر حوب مغشاة بالقرنين( 5فههنسناه»فظ ) يحوي كل 
منها ألاثين ساائيغرام بود ر باعي ويعطى منها 16 م١‏ حبة في اثناء طعام 
خنفيف الساعة السابعة مسا ٠‏ ع يتنم المر إض عن ثتاول الطعام ١‏ وترم 
الرسوم الساعة النامنة من صبا- الف (41. ١‏ ساعة بعد جرع الحبوب ) 
وفي الساعة المادية عشرة (اي11 :٠حة‏ بعد المموث ) وقد اعتاد ( و يتاكر 
ومبليكان ) ان يعطيا بعد السداعة السادسة عششرة طضاما خفيفاً ثم يرسما 
المرارة وينظرا في التبديلات اأتي تطرأٌ على شكابا وظلها واننراغها ٠‏ ان 
امتصاصن الدواة #تخلف بأختلاف الاشخاص ققد رأ( غزسه ولافي) 


1غ عحلةالمسيد الطبي المربي 
في احد مرضاه| الذي يي جرع عشر حبات مغشاة يحامض اللشحم ثلان الها 
في المعى الغليظة بعداخذها يمس وعشر يزساعة ٠‏ ومتى اعدلي اليود الرباعي 
حبو با لايظرالفشيان دعده الا نادرآوة د يتغوطالمر يض بعداخذه تغ و طمائع) ٠‏ 

الندّحة : قد عاين ( غوسهولا يه ) منذ كانونالناتي <تى أب م7 
معاينة ماني عششرةٌ منها باسح البروم المنمدد فددهة لوطم 5 حقنا في الور يد 
وستون باأيود الر باعي 8غ منها بطر يق الوريد و ١١‏ بطر يق الثم ١‏ 

وقد عوين ثلاثة مرضى معابنتين لان الرسوم الكبر بائية الني لم 
تبدا واضعة بعد جرع الود الرباعي اعيدت مىة #نية بعد حقن الور يد 
بالملاج ٠‏ وهذا دايل على ان جرع اليود الرباعي 00 ذئدته فائدة 
<آن الور يد بالدواء ٠‏ وهذه هي الا ,نناجاث التي استنب 

١‏ حعدم ارتسام المرارة في الساعة الثامنة والساعة 0 ابءةواأمشرين 
بعد اخذ العلاج يدل على عائق موجود في القناة إلر ية ( الحويصلية 
#ونادرت ) وكثيرا ما يكو نالعا قحأة او على تهور المرارة او التهابها 
وانككاشها اوعلى تحشف جدران المرارة تكثفاً كبير؟ واعماء جوفرا اد على 
انمحشاء المرارة بالحصى وانصباب «قدار قال مث المرة فها لابكني 
لتاو ينها وظيور ظلبا 

- متى ظور ظلالمرارة واضحا بمْد الساعة النامنة وأكثر وضوح) 
بعد الزابعة والعشر ين :وكان الظل متلا لا مرج فيه دل ذلك على ان 
المرارة طبيعية ٠‏ الاانه قد تكورنف المرارة مصابةجبالتباب خفيف وقد 
تلتصق بم درا الاصاقاً بسيط د ببق الظل منلظاً م ذكرنا ٠‏ 


المستحدثات الطببة .1 


© - ما بين هذين الحدين الادنى والاقصى من وضوح الرسم 
والختفائه توجد درجات عديدة ففى بعض الحالات يكون ظل المرارة 
خفينًً الا ان لطخة قائمة او لعاخة واضحة تظبران فيه وقد بيدو الظل 
كأنه دائرة ا وكتقط سوداء فيدل دلك على وجود المصى وقد اثبتت 
الجراحة هذا الام الا انه في بعض الحالات يتعسر كثيراً فهم الرسوم 
رأضعب فراءتها رخ 

وخلاصة القول :1س ان جرع العلاج بالنم كاف في كثير من 
الملات غير انه لا يساوي حقن الور يد به 

- ان اليود الر باعي افضل مادة يحقن بها الور يد 

ج - وضع التشخيصممكن بطر يقة غراهام معدل 85 بالمائة الاان 
لشخيص التهاب المرارة الحفيف لا يزال مستصساً 

هذا ما ورد عن الود الرباعي وما ذكرته سابقاً عن برومورالصوديوم 
ولكل مادة منءالماد:ين نصراء واضداد غير ان من نظر نظرة حردة عن 
الفاية داية ال لطر يتين رأ ان برومور الصوديوم اقل خطر؟ وأكبر فائدة 

اليود الر باعي المعدلى بطر يق الم ووجد ان اليود الر باعي حةنا فيالوريد 

0 رسومه البرومر رالا انه يزيده نميا 3 واذا ما استعدلت 
الطر يقتان بترو وحكة كان منها فائدة دون ان يكون ضر ٠‏ ولسدأ 
نشك ان هذه الخطوة التي خطاها فن الاشعة الكبر بائئيسة كيرة تعيد 
تشخرص كم ر من الآآفات » الني كارت بدو تشخيصها مستحيل ا 
مكنا وسبلا ١ ٠‏ 


0 مجلة المعهد الطب العر بي 
) معالجة قروح الممدة والاثني عشري بالبروثثين 


مالت الافكار في هذه السئواثت الاخيرة عن معالحة تروج الممد: 
والاثني عشري ممالجة جراحية الى ممالمات دؤائية فب" سيف كل قطر 
اطياء استذيطوا طر يمه وحبذوها وذشروا فوائدها ٠‏ 


فطر يقة سببي ونظام كولان الطماي الأذان تكلمنا عنها باسبهاب 
في الصفحة 154 من سنة هذه الحلة الثانية 'ننششر استمالحا في اميركة 
اننشارا كيرا وقام حبذون عديدون لها ليس في اميركة لأسب بل فياوربة 
ايضا مكان ( لاني ) منحبذيطر يقة سبي وشانيس من حبذي نظام كولان 
الطعاني ١ ٠‏ 


والمداواة الكبر بائبة شاعتفي المانيةوالئمسة فعا به اطباء كثيرون 
قروح المعدة ونشوشات وظائفب| الني يصحيها ألم ٠‏ وقد بدأت هذهالمالجة 
بالاننشار في فرئسة وظبرت قار ير هن اس عملها دالة على انها تفيد بعض 
النائد: ٠‏ 6 : 

غير ان موضوع نمثنا اليوم هو المءالمة بالإروثثين وقد ذكربا عنها كلة 
موجزة في الصفحة 16١‏ من سئة هذه الحلة الاولى ونوهنا بأمم واضعها 
( بريام ) من برلين و يظهر انها عادت اليوم الى الظبور غلى مسرح فن 
المداوأة لفق لنا ان نقول عنها ما لاغنى لحى الستحدثات الطية عنه ٠‏ 

يقول ( بير ) ان المعالجة بالبرولئين توكثر في القرحة ياحدائها نفاعلة 


المستحدثات الطيبة ٠‏ 1 
بوضا في م كز القرحة نفسبا وان هدذا النبه الموضمي الذي يصيب 
القرحة إسهل اندمالها ١ ٠‏ 

جر يملقد اطباء الالمان كثيراً بهذا الاحتقان الموضعي و يبون اليه 
شفاء الآنات الني بمالجتها بلبوثثين أو باحداث الصدمة ٠‏ 

و يقول آخرون انالمعالجة بالبروئئين انما نفيد يتنبيهها العصبين الرئوي 
الممدي والودي ( ا ) دبي مرغلاء قضيتهم على اختبار 
7 عليه زمن طويل وككن" قيمته الاختبسارية لم يثبتها الختبرون وهو: 

انقطم احد المصبين الرئو بين المعدبين إسبب قرحة في غشاء المءدة 
الخاملي مشاءبة في الحيوان لداء كر يفاليه ٠‏ وقد جادت تحر يات « لابر » 
وتلامذته في هذه السنوات الاخيرة مبينة الدور المهم الذي يلعبه الرئوي 
المعدي والودي في وظائف المعدة الفسيولوجية ٠‏ 


الادوية والطرق : اتخبموجدو هذه الطر يقة نوعين منالبروثئين 
ليس غير مع ان انواعه عديدة لألكاد تحصى ٠‏ نهم من الختار النوفويروئين 
( مصناممهدمط ) الذي تؤمنا عنه يه السئة الاولى من هذه الحلة وهو 
بروتئين اق مبلور تحن بمحلوله المضلات او الاوردة و كثير مرنٍ 
مختاري هذه المادة يصمونعشر <قن اواثننيعشرة حقنة ور يدية متزايدة 
المقادير تفصل المقنة عن الاخرى ثلاثة يام او اربعة والمقدار الذي يجقن 
ب عشيرا ١‏ أتيمتر اككمي والمقدار الاقصى سأتيمتر مكمب واحد ٠‏ 

ومنهم من يستعهل الفا كسينار ين ( 'عمسدءمامعة7 ) وهو عل يج 


حال مخلة المعرد الطبي العر بي 

من مواد بروثثينية قليلة اللسيم مأخوذة من الكورات النقردية المذهبة 
( قغدمق وعتوموهاوطمما5 ) ومن المصيات الامجو ببة ( 0 : 
الاانها كافية لتوايد نفاعلات عامة شديدة لاغاية ٠‏ وقد اهمل مختارو هذه 
الطريقة هذه المادة الا واحد منهم ثبر على استعالها حتى اليوم ٠‏ 

وقد استعمل فون فر يدر يك البن ( الحرب ) حدّئا في العضلات 
واستعمل هايدرن وباروتس الكازائوزن ( 2210 ) وهو محلول 
الجبنين ( عمنغهدن ) الذي نسبته © بالمائة واستعمل غيدثم الناروليز ين 
( عستسجامممعة ) 

غير ان المادةالني اجمع السواد الاعظ على تفضلم انما“مي الاوفوبروتين 
اي تعطى احسن ذئدة ولا تسبب تفاعلا كيرا 

1 0 امتفاد ار يض عن جموعة لحن الاولى ممت ارد تجرى له 

تموعة حن ثانية بعد مضي اسبوعين او ثلاثة ابيع اخف من ا جموعة 
الادلى ٠‏ و'مًا اذالم إظبر نفع منالجموعة الادلى فيجب ”أن كتنى بها لانه 
من العبث ان تصنع مموعة أنية ٠‏ حتى أن بعضهم ينصح بنرك الحقن اذا 
بقَيت الآلام «وجودة ,مد اجراء الحقنة الرابعة ٠‏ وتدل المشاهدات 
الكثيرة ان المءالجة بالبروتثين اجر بت وحدها:دون ان تشرك ممما «عالجة 
اخرى غير انه إفضل ان تجمع هذه الءالجة مع امية اللازمة والعالجة 
الدوائية المعروفة في مداواة قرحة المعدجٌ ٠‏ 

التتائج : يجب لكي نقر بفعل الممالية بالبروثثين ار ندرس تأثيرها 
بالعناصي الاربعة الني لابد" منزجودها في كل قرحة مدادية : 


٠ 


المستحدثات الطدبة 17 
الالم والافرا از رالحركة والنزف الممدي مودق 
اعبار ها فيال لام : ان تأثير المالجة فيال لام اسرع ما هوعايه 

. في الاعوّاض الاخرى ٠‏ غير ان المدة التي يزول بها الالم مختلف طليهافنهم 
من يآول بزداله قبل مهاوة ا جموعة الاولى من المقن ومنهم من يول بزداله 

بعد نهابتها ويختلف إيضا المءالجوف في استمرار الراحة التي يتمتع بها 
الرغى هنهم من لابتشكون ال إضعة أشهر بعد اجراء الحّن ومنهم مرن 

1 تعاودم الآ لام بعد مدة قصيره والاحصا 1 أت الب يقدمها الاطباء مختلنة 

. جدآ الا انبا كلها متفقة على زوال الالم زوالا سريما ول تحسن الملة 
العامة تحسئاً ونا . 

ب - تأثيرها في الافراز : لل يدرس هذا التأثير درسا دقيقًاً الا انه 
يستدل من المرضى الذرين حال مفرزثم المعدي ان اللموضة تعود الى حالتها 
الطبيعية في كثير من الحوادث والها تحف في بعضها دون ان تصل الى 
الحالة الطبيعية وانبها في بعض الموادث الخفيفة تزداد عوضا عن ان تنقص 

اج - تأثيرها في حركة الحمدة : قلا نوكثر المالجة بالبروتئين في حركة 
المعدة غير ان بعضهم لاحظ ان تشنج البواب قد خف حتى ارفك بعض 
الحوادث الى كان يظن ان تضيق البواب ناثى' فيها عن عيب شر بحي 
لايقبل الشفاء عادت طببعية بغضل هذء المالجة ٠‏ وقد لوحظ ايض ارف 
المعدة :تفرغ في الاثني عشري بيد المعالجة بالبروتئين اسرع من انفراغها 
تبلهاوان ر كود المواد اثغذائية في قمرها لم يمد موجوداً 

وقد لاحظ ( كال ) ف ثلاثة مرضى إحاه رتم كان موجوداً في 


م٠‏ مله اللمعبد الطي العربي 
المعدة م ان ( بر ببرام ) لاحظ ايضأ ان هذا الرْت .قد زال في مريضين 
وانه ظل ابت في أثنين اخر ين غير انه مامن يدبت لذا ان هذهالارتاج التي 
امحت كانت حقيقية فح ارتاج "كاذبة على مانظن زالت بند عودة المعدة 
الى تتناصبا - 1 
' * د- تأثيرها في النؤف : ان زدال الانزفة الخفية التي لاترى بالمين 
م يذكره المعالجون وككنهم ذكروا يمك ذلك بقاء النذف في كثير من 
المرضى وقد لاحظ السواد الاعف منهم انالقن بالبروثةيز لا يعد التقرحة 
للنزف 5 كان يظن بعضهم لان بر ببرام لم ير النزف الا طرة واحدة مم 
ان المقن التي اجراها تمد بيضعة الوف ٠‏ 

الاستطبابات ومضادائها : ليس ما ينع مداواة اكثر القروحالممدية 
بالحان بالبروتئين ولوكانت قد مرت ستئوات عديدة طيها ٠‏ غيرارت 
فر يدريك يقول بوجوب <صر هذه المعالجة في البقروح التي ل تفد بها 
المعالجات الاخرى والتي يكورك الآم بهاشديداً ومستعصيا ٠‏ و يشير 
بر ,برام باستممال هذه المعالحة في تضيق البواب الذي يصحبه توس المعدة 
لآن هذا التضيق كثيراً ما يكون ناشم عن التشنج البسيط . * 

ولا تفيد هذء المعالجة في القرو ح الثفنية ( اي الصلبة كالثان ) التي 
تصحبها التصاقات عديدة بالجوار . و يرى فر يدر يك ان وجود النزف 
الحني واستراره طو يلا او وجود النزف المرئ منعان المالجة بالبرو: ثين 
ويوجه , الانظار الى مضمادات الاستطباب الناشثة عن حل ار يض العامة 


|) ش ال تحدثات الطبية‎ ١: 
كلو كان الأريض قداصيب بر كز سلي قدي فان الءالجة بالبروتئين‎ 
. . قد تكون سبا في عودته الى السير‎ 

عوارض هذه المعالجة : لقسم قسمين موضعية وعامة فالموضعية هي 
تشوشات معدية تتحصل في سياق عون ان وتثين الاولى كاشتدادالا لام 
والذثيان والتق' ٠‏ وني تنشأ عن تفاعمل موضىي احتقاني صيب القرحة ٠‏ 
والدامة بي -مى مختافة الشدة ينقدمها او لا يثقدمب نافض و يصحبها وهن 
في القوى وصداع وعرق وقد يستمر هذا العف بضعة ايام ومو 
الدرارض العامة ما هنو حسن لان المر يض بهد أ نومه و يزول امسا كهالذي 
كآن يلازمه ٠‏ ومنبم من لاحظ ظبور عةبول شفري ( 125191 دغمع1]) 
وزوال موقت في فمل الانمكاس البلعوي ٠‏ وغير ذلك من التبدلات الني 
تطرأ على الدم والقلب ٠‏ 
وخلاصة القول توّثر هذه العالجة تأثيراً حدئا في القرحة الممدبة 
بزالتها الآآلام سر يما غير انه ل يجب ان نظن ان القرحة قد شفيت متى 
زالت الآ لام لان المعاينات الكو باثية لم تثبت شماةها فيكثيرمز الموادث 
ولهذا يقول البعض ان المءالجة توكثر في الا لام فتز يلها أكثر من تأ ثيرهافي 
القرحة :: با وهذا ما يدعو الى استعالما في جميع الآ“لام المعدية الناشئة 
عن اختلالات وظيفة المعدة ٠‏ فشي اذن طر يقة دوائية قد اعطت فوائد 
8 : في بعض الحوا ادث وم تمط اقل “فائدة فيالبعض الانخر ذيجب غلينا 
ان تجملها في مصاف المعالجات الدوائية المنيدة ٠‏ . 


000 


105 بحل امهرد الطي العرلي 


وقيمها من !]م 


»#١« 
للصيدلي صلاح الدين مسعود الكزا كي‎ 


و هذه الطريقة يحقق 11م محلولي فصغات وحيدالبوتاسيوم وفصفات 
ثنائي الصوديوم 31/15 ٠‏ اما الاناييب اللازمة هنا فتحضر كا بلي : 
قصفاث وحيد الووتاسيوم زماءان) 0...ء... للم ح ووت4؟ 

٠‏ قطرات من ازرق البروموفنول في ٠١‏ س ١م‏ من الحاول 
عي ١٠س‏ ١م‏ 1ه لاقطراتمنالملون + قطرةمنالصود21/20 
البدوموفدول [ الحامضي: 5 س مم ما0+قطرا اتمنالملون + اس ٠م‏ 1ن 01/20 

فصغاث ثنائي الصوديوم ا اك لام د ؤنادو 

٠‏ قطرات هن ازرق التيمول في ٠١‏ سمم من الحاول 
انبوبا ازرق [ القاوي : ٠١‏ س ٠‏ م ماء+لاقطراتماون + ؟قطرةمنالصود(ج/1! 
التيمول 0 ١٠س‏ ٠مماء-+‏ #قطرات ملون+ اقطرة 204112 ٠ر١‏ ؟ 
وما عدا هذه الطرق توجد طر يقة اخرى سبلة النطبيق وي طريقة 
المشعرات بدون استعال الحاليل التابتة التكائف ( 5مدمسة1 ) ٠"‏ واساسها 
مبني على استعال المشعرات الوحيدة 'اللون » الني لا لون لحاللبا الحامضة 
وتكون صفراء ع الما القاوية (الا دول فتالئين فبو احمر بالحاول 


المشعراتفي نظرية الايون اا 
القلوي ) ٠‏ ومن حسنات هذه المشعرات قلة تأثرها من اغلاط الاملاح 
والبروثثين وهذا ما دما الى ترججحها على غيرها ٠فني‏ الجدول الا في نذكر 
اهمها وكثرها | ستعالا : 


5 


2 

اسم المشعر كام 5 أ عاوأه 
8 دي اتروقتول١١1-”‏ 5) م لول إلى جرع ار. في فلس هم ماء 
05 2 [لسييفكة ارات ين ارلسد 87,60 الم 
8 اي ركر-ب-هة) ما مرا ره -50000 58 
2 نتروفتول 3 الى ارمت مز( اله 
11 - # مارك بطرم 6و دسي ات 

فتول فتال'ين" افرهتب 6ه( حهرء في ٠م‏ سم أكحول 


8 لاس ١م‏ نأء 


المرادة 5 0 وحيوة 0 
بعلي ا شدة لونية اضعف من الحد الاعظ الذي يظهر دائما في بحاول 
الصود المثوي 8/100 ٠‏ م لتحرىكيةالمشعر - كه التي يجب ان تضاف 
الى م (ح ) مث الصود المثوي لاستحصال اللون ذاته فبذه الكمية 
لاشك :كون اقل من ك ٠‏ 

اما لسبة 5 حات فتسمى النسبة اللونية .٠‏ 

رك وكين وات 11 حرائذ على الصورة | لآية: 

[جدم]اع-ع مت 


نرم 16 هو امقدارٌ ابت لسشعر التدل ٠‏ ونكن كتابة هذا 


ا محله المعبد الطبي المرني 
الاستور بشكل آخر لاستحصال 1م رأسا وذلك كم بل : 
0 سد بنرك عد 
ومله : 
لآم اه كام اك 
ان كام تختلف باختلاف الحرارة لذلك نضع في الجدول الآتي 
قيمب| الخللفة لبعض المشعرات النتروفئولية : 


درجة ديتتروفنول ديتتروفتول كدي تنروفدول انتروفنول 177نتروفنول ٍ 
الحرارة [15-1] [الك؛] [الاه] 


1٠‏ ام اللركق 114 / 91 1م 


لى | يننا ١ 4١04‏ كاده يخردفا 1م 
م4 لمن املك انان 1 "78م ٠‏ 
” ادق 118ظ لك لحللنا الللكا 
ملا ا هووس 1ك للف اللو الالاثر 
كنا 15 ناركن لحان 970-54 1م 


وقد تحضر محاليل هذه المشعرات با كثر سهولة من الطر بقة المارة 
الذكر وجا ان تحاليل النتروفنولات أبعة جدا لا طن ليها تبدل تسمل ْ 
منها سلسساة نهاذقياسية وتقلا”ً في انايب من زجاج البي ركس وتسد محكا . 
ولاجل ذلك تحضر الحالبل الاصاية اولاةكا بل : 


المشعراث في نظرية الايون ا 

7 لترؤفنول +0٠‏ سم لاجل ٠٠١‏ سء م ماه مضاعف اللقطير 

م - 11٠‏ سخ _- 32 5325 - 

5 ديتاروفتول 001١‏ سم .0ع اسل م 

2 ديتتروفتول 0٠١‏ سم اسد.يسم الا اسم 

0 اا 0 

ام تمد بنسبة العشرا ٠١‏ 0 ادر الك رة في الجدول 
الآقي في اليب متساو ية التمطر يضاف الى كل مئها اس ٠‏ ممنمماول 
فحات الصود' 21/٠١‏ ( المشري ) و يكتب :عليه ( لآم العائد اليه ) ٠‏ 
ويب ان تهرى هذه العمليات ججيعها بدقة 


سن «عمن حاولا مدد بشرةاامشر “ره رط ع" مر" #رلير؟3 كته سكير ظالارة 
1م ٠و6‏ 06ل 6ا6ا طوف لأرف عر خرلا كرلا رك ؟رل ع9 شرك 
ذم ث4 
*م تتروفنول 
سهم من الول المعدة ١/٠٠١‏ #أرطع" لطر كرد ره مكره #لرمكا 
1م ..ث.ث.ث...م ب# غرت كرة رك ارك 3 مره كه لغيه 


8 دي تتروفتول 
سهم من المحاول الممدد ١/١٠١‏ 1 فرف #رطالكر" كر ,ري #كرا رأ طلارة 
1لم ثت.ي..2 ءا طرف "رف غرف حرط كرك كرك الرك عا 
دي نتروفتول 
س'م مع الحاول المدد 3/9٠١‏ لارة لاره اليك كر" شر؟ طلارل ورا لارء 
م ووو و و ممه اكد لس الس الس راس كنا 
8 دي تتروفنول 
س ٠م‏ من الحلول الممدد 1/9٠‏ لكر هكرط! هلر! كلارء ككره 


لكأم ١6م‏ وى ٠١‏ *» يها انيتا نيا لك 


1 محلة المعبد الابي المر بي 
ولنقدير السائل المراد خصه يوخذ مله " س * م وتوضم في انبوب 
متساو مع انايب الناذج ويضاف الهأ ١‏ س ٠‏ م من بعلول المشعر غير 
الممدد ٠‏ ثم يفحص اللون في آل مقابة ذات ار بعة أثْاب : 
فني التقب رم ١‏ يوضم : الحلول المراد خصه + المشعر 
: وفي الثقب © : مالأ مقطر 
- © > : أنبوب النموذج القياسي 
3 > :اس ١ممن‏ اللحلول المراد خصه” ١س'م‏ 
ماد مقر :ه 
ونذكر يف الجدول الآفي » الدكائف من ايوئاث 1ط المائد: 
الى نقاط تحول عدة مشعرات و يمكن ان تعمل منها سللة ثتراوح تفاط 
إشعارها بين 1آم ح ؛ .و 11م > ١١‏ م هو ظاهر في الجدول : 


مه 
|| 
يس 06ص 1 


المشعرات فينطرية الأيون . ا 
هذا ولا تمد الفوائد التي استحصلت من تقدير الحاليل على الطر يقة 
الحديئةونمني بها تأم في دور التحليلات الج رثومية والحيو ية وفيالصنائع 
ايض ٠‏ وتكتنى ككتنى بذكر ام تطببقاتها :فني صناعة الاخا رات ساعدعلى مرافبة 
أتكفاذات الزارع وتوقيف الساية بالمد المطلوب ٠‏ وفيدور التحليل ( 6 
اتضيح من تجارب المألزكا الي واعوانه ) تساعد على تعبين مقدار المعادنواو 
عات اثرا فلبلا تعبيناً صخا وسر يعا ٠‏ ٠وحموضة‏ ة الحليب الصعبة التقدير 
بالطرق العادية لعدم شغوف الوسط/سهلة التقدير جد بطر يقة ]م ٠‏ 
وفي تعبين موضة الدم وفلويته [ في مرض الجوضة الدموية 
( 46100856 ) ونوعيب ه ؛ المتعأوض ( 005106356 ) » وغير المتعاوض 
( 00118136 20) التي يستحيل تعبينها ببقياسي الحامض والقلوي ٠‏ 
والى غير ذلك من الفوائد ور با عدنا الى الكلام على ثعبين الدم لخطورتها 
في تشخيص بعض الامراض ومداواتها ٠‏ 
اير : ان 1م الحلول العادي لهامض قوي س .3. 
2 2 العشري س اام ع |373١‏ 
ع اموي م م ءام 
العادي لأساس قوي س- ١7١‏ (*) 
- العشري م # ه .رهما 


1 


م امس ثري س دس هت .ولا 


(*) لان [-011 ]احا 1 عدا ص 14 لآم ع | ' 


لل محلة المعبد الطبي ألمر بي 


نظرات في الكون 
من خلال الكشوف اللممية المديثة 
« © » 
للحكي اسعد المكي طبيب مستشى ابن صيناء 
' القورة | الكامنة 


نسم القذرة الى ظاهرة او فعالة:والك كامنة ٠‏ فتدئ القدرة كامنة 
في كل الاحوال الني تكون فيباراقدة ٠‏ وفي هذا اللقسيم فائدة لفهم كثير 
من المسائل الآلية (الميخاتيكية ) :غير انه اويل اا الطبنعي ان 
يضع حداً فاصلة بين هذين الاوعين من القدرة ٠‏ وقد ار في عمل اذا 
نوخى تصديف اي صورة منها تحت عنوان كامنة او فعالة لانه لاتوجد في 
كل التعار يف التي عرفت بها ألقدرة ماينطبق كل الانطباق على شروط 
الحد من حرث الضبط والوضوح النام ٠‏ 

اما في التداول فانه بوسعنا ان نتصور القدرة الكامنة بصورة قوة 
مضغوطة وبحفوظة حفظا اما في مكان دود تبق فيه الى حين الطلب 

وخير مثل للقدرة الكامنة اله ل اوحائل 
طبيعي أو صني ٠‏ فأنة حفظ فيها الىمحين الماجة اليه ٠‏ فيستعمل اما 
للري ايام اليبس ٠‏ اف متحربك طاحون او معمل او غيز ذلك حب 
ارادة الانسان ٠‏ 


نظرات في الكون ل 

٠‏ ومشلهذا الماء المذخر زر كالساعةامشدود ٠‏ وباروداليندقية وؤزن 
المواء المضغوط وحملة الحزانات الكبربائية ٠‏ فان كل ذلك هغل القدرة 
الكامنة الني يذخرها الاذ.ان:لقضاء احتياجانه اليومية ٠‏ 

عل ان في الطبيعة _مذاخر اخرى للقدرة الكامنة ادق صنعاً وابلع 
فملا” من كراديس الثلوج الماراكة على قم الال ومن الياه الغزييرة 
ألحصورة وراء السدود وفي البحيرات ٠‏ فالءالم النباقي باجمعه خزان قدرة 
كاءنة عظيم ٠‏ وذلك لان الفضير ( الكلوروفيل ) من اشد العوامل 
مندرة على اجتذاب القدرة المشعشعة الشسسية وجمعها وثو يلها الى قوى 
خفية ٠‏ وفد كتب استفان لودوك في هذ الموضوع سطوراً بامرة اوضح 
بها هذه المسائل بجلاء فان جذور النبات تنص من الارض الما* والاملاح 
الله نية فتصعدهذه فيالجذع وتنسى فيه النذخ ثم نقشرفيالاوراق والزهر 
والثه وإضورة م لح رقيق تلمسه اشعة ال* “.مس ف كل يوم ٠‏ 

ويفضل 2 هذه الاشعة المضيعة ينم افير عاش 1 اع 
١‏ فيضم له الكار بون و يلاذظ الا وكدجين ٠‏ م لتجمع ذرات الكار بون 
و!:كائف فتتحد بذراتالاء وازوت النئرات وفوسفور الُوسفات الارضية 
فيتولد من هذا الاتحاد في الصن وفي الورق والثمر محصولات جديدة 
تدعى الخلايا النباتية والمواد النشائية والصوغ والزيوت و« السكاكر» 
والكحول الى غير ذلك من المواد العضو ية التى ليست في ماهيتها الاالنسخ 
أشربا القدرة الشمسية -٠‏ 

ذخير برهان على ذلك ان الكياوي الحاذق حيما. بتكب على بوادقه 


لبحال هذه المواد انباتية المتلفة في الشكل والطمم والرائحة لايد فيا 
غير المناصر المبيئة في الدسازير الآثية : 
السكرمثلا ات 0 يرك 
الكحول ‏ م مث 
اي انه لاجد فيها غير الكار بون والماء 
اما العالم الطبيعي فانه يقول انا في تركيبها ان : 
السكر حك كار بون + ماء + قدرة ثعسية 
الكحول ع- كار بون + ءاء + قدرة ثعسية | 
الدايرقى 0 اناج ) > املاح.عدنة + ءاه + قدرة ثعسية 

وما ثقدم يتضح لناان كل المواد الباتية ليست الا كار بون وما 
نيترانا وماء ٠‏ فوسفاتا وماة ٠‏ وان هذه العناصر ليست ثابتة الشكل اما 
التكيف بالقدرة الشمسية ٠‏ 

ذفني الزيت وفي الدابوق وفيالسكر وفيالكحول قدرة ثجسية #صررة 
وححولة الى قوة خفية ٠‏ واذا .| ردةازئتبين هذه المقيقة بالتجارب فلا هذ 
مقداراً من رف النبات او حطب الشجر او كحول الثمر وأندن 52 
لقان شاعلة ٠‏ ماذا حدث حينئذ ؟ يتصاعد اذ ذاك من كل من الين 
والحطب والكحول قدرة بصورة ليب ب أوصورة حرارة ٠‏ وي القدرة 
التي ادها ضو” “ الشمس في الفسخ بكل بطأه وقد اخرجبا الثتماب الششاعل 
منه وهَلة ٠‏ وإستعئل الااسان قوةٌ هذا الوب وثلك الحرارة لتحر يك 
القطر وكثير من المعسامل والآلات الصناعية والزراعية و«ني 


2. 


نظرا ات في الكو 9 ١‏ ا 
النهم انهم اليب ارف والحشب والكول ة من قدرة 
قابلة للاستمال ماذا ببق ؟ ٠‏ ببق حامض الكاربون ويذار الماء انان 
في المماء وكتلة صثيرة من الرماد على الارض تنسنها الر يم اذا هبت 
ومن هذهالنجر ب ةالدسيطة بتضع لناانالمادةالعضوية التي له 
تعوة لدى اطلاتها القدرة 'ككتسبة من الشمس الى حيث كانت : الى 
آلمواء والى التراب * اما ذلك الحامض الكار بوني وتلك الاملاح المعدنية 
فيمتصها النبات تارة اخرى وفيكل دور يتالف منها مواد عضوية جديدة 
لاتلث ان تعود كا بدأت بفضل اجتذاب القدرة الشمسية واطلافها 
بصورة باك وهدم دائمين بلا انقطاع . 


هكذا المي والنذور ٠‏ هكذا ينوم عل الطبيءة البسرط البليغ العظيم 


في ان واحد ٠‏ 


على ان النار لاناتهم جميع يع المواد النباتية الثي على الارض انا يستهاك 
خلا الانسان والحبوان بغذامهما ٠‏ واذا مالتبعنا مصير هذه اللواد في الجسم 
الحيواني لانشاهده يختلف البتة عن مثله في مواقد النار ٠‏ ذالم لكل 0 
تنحدث في الاج. | 3 تددث فيالنار احتراقاً ونشر حرارة وقدرة وتصعد” 
ماك بصورة يخار وحامض كار بون ) بصورة غاز ينتشر ف الحواء وافراز 
ككل رمادترج بالتغو طوبنضل هذمء الوا لآت بت الانسان الحركةوالفوة 


دعل هذا | القياس 56 عه الدستور الآ . في : 


1 


يال 2لة المعيد الطى العربي 

كحو لمحروقة 2ح قدرةٌ + حرارة + ءاء + حاءض كربون 
كحول ٠شروبة‏ حت « + « + « لس د« 

تبن محروق 5 « + « + « بس « # املا حمعدنية 
تبن مأ كول تس «ا + « + « +4 « م «« 


فالمطابقة تامة في كلدا الحالتين لان في كاتيها احتراقاً ونشر - 
إستفاد منها ٠‏ وعلى هذا شبهث الأياة منذ المصور الغابرة بالشعلة ٠‏ 
شار الاكم عن مرج الا ٠‏ على ان هذه المشسابهة بست 0 
ادي انما في حقيقة علمية ٠‏ 

وتزداد نلك المطابئة وضوحا كلا از منا النظر في الحرك الاأساني 
او الميواني والصتاعي ٠‏ فائهيا يوجد في الما .لى الصناعية مستودعاث فم 
وزيت وكحول وبنز ين اوكبر باء الى غير ذلك من المواد ذات القدرة 
الكامنة الكبيرة بأخذ منها ماتحتاج اليه لمواصلة نتاج مها ٠‏ كذلك يوجد 
في الجسم الحرواني مذاخر ادهان ومائيات فحم يحتفظ بها لادامة شعلة 

حياته ٠‏ ولاغرو فان غذاء الانسان والمدوان لنس' متصلا بل منقطماً 
ومختلفا بال يادة والتقص ٠‏ ولذلك تجتمعل الج م ايجادمستودعات محروقات 
إستمد منها مايلزمه مواصلة افعاله المدوية في 0 صيامه اوعدم كفاية 
غذائه وهذه المستودعات ثي اليج الخلوي الدهني والطحال دالكيد ٠‏ حتى 
ان للعضلات مذاخر صغيرة خاصة من مولد اسكر ( الغليقوجين ) والدهن 
جاهز ةللاستعال على الدوام لدى اقل اشارة اوطلب من الارادة ٠‏ 

اما النديج الضام الذي يمده المشرحون عمة إسيطة لبقي ةالاجزا” 
الرخوة فبو مستودع الفدرة الاسا.ي ترام فيه الادهان بضورةخاصة 


نظزات في الكون ا 
واذاما نظرنا الى الؤدمات الجأىالتى تقوم بها امال كولدة قدرة 
آلية ( ميخانيكية ) عظيمة على الرغم من منع الغذاء منها مدة طو بلة لنضح 
لنافائدة مذاخر القدرة الكافية في الاجسام وضرورة وجودها ٠‏ 

فان مزية الجمل مقدرته على تحمل مشاق السغر وائتاج عمل عظيم 
مدة طو يلة دون ان يتناول مواد غذائية اي محروقات في حين انه يخضع 
“كسائر الحيوان لقان النغذي العامما جل الناس يضر بون امثل بقتاعته 
على انالقناعة ليست في شيء منهذا الامراما السر في ذلك فهو انللجمل 
خاصية شي المهدرة على استصحاب مقدار عظيم من القدرةٌ الكابئة في 
اسفاره فسنامة” باجمعه مول فمن سمج خلوي دهني يلف مستودعا كيرا 
إستمد منه القدرة مدة القطاع الهذاء عله ٠‏ 


قلا يفكر الناس فيهذه المياة بهذا التانون ال وئ؛ الققانونالقاضي 
بوجود مخازن قدرة في الطبيعآ وفي الجسم الانساني ٠‏ مع انه من الواجب 
اللازب عل الاين بالمحافظةعل الصحة العامةوط رجال الساسة (وهل 
السياسة الصحيحةغير حفظ كيان المملكة اي صحتها ) ان يخضعوا لهذا 
القانون الطبيعي ويعملوا ننه ليمه بكل امانة فان الانسانفي حاجة شديدة 
الى مذاخر عامرة من القدرة الكامنة ليتمكن من مقاومة ضياع الحرارة 
ومن اثتاج العمل ومكافحة الجرائيم والطفيليات اجل انه: في حاجة ماسة 
من الوجبة الصحية الى مستودئات محروقات جيدة صالحة ثقبة سر يمة 
الأحتراق في المخرك الاساني دون ان ناوئه اوان تصداه ٠‏ كا انه في 


ل ملة المعبد الطب العر بي 
حاجة ايض من الوجبة السمرانة والاجاعية الى الاستفادة من 
القوى الطببعية المخرة لامسه فالحكومات الرشيدة تع جهدها 
الى الحافظة على الاحراج والحيرات والسدود حيث. تنجم 
مياه الثلوج والامطار اتستفيد مرى قواهأ حين الحاجة الها 
لان البلاد التي لاحاري حكة الصنع فيها لننظيم سير المياه او التي محاريها 
غي ركافية تكون عرضة الطوفان وجرف الديول'في فصل ذوب اناج 
وهدال المطركا انها تكون ميددة بالجدب في زمن اليبس وبحرومة الاهر 
الصالحة لسيرالسفن والقوى المثية ذات الاهمية المظمى في عالم الصناعة 
في والخالة هذه لاتصاح للحياة ٠‏ قال اسمفان لودوك وهنو اعمر الحققول 

حق : ان الحافظة على اماه أمى ضسرورتي لحياة الببلاذ ٠‏ وفي محاضرته الني 
اثقاها عام 11١5‏ في موضوع طرق التحاظ من الخلج بتنظم ماري الياء 
اعرب بكل وضوح عن ضرورة تأسيس مغامل كبر بائية كثيرة المدد 
في فراسة ة للمحافظة على اسثلالها ودر » الخطر المظيم. الذي يتهددها به في 
المروب عدم كفارة الفحم ٠‏ ولسمري تند صدق في قوله ٠‏ فان الموت 
كاد يكون ذاك الخطر في الحرب المالية اله د ولا مساعدة اساطول 
الحلناء القوية لا ٠‏ 1 : 

ول الجاة فان.أعفلم واجبات حكومات انالك الي استازفت 
الحرب العامة قدرتها الكامنة ان تصرف كل عنايتا لاعادة مذاخر هذه 
القوى ٠‏ ومن الندابير البديية التي يحب ان لتذرع بها تتزيل الننقات 
, العدومية للحد !لاصغر الضروري وماتبم! بكل شدة ومنع كل الاحكام 


'نظرات في الكون فق 
الاجماعية الملية التى من أن ان لقتل في النفوس غر يزة الاقتصاد النى 
فيز للدي عن الوحشبي ٠‏ ولا غرو فلثروة الخاصة والصناعات الكيرة 
والصغيرة في منايع فوة طببيعية 5تمدمتها البلاد في الاروب وفيالازماث 
الخطيرة ٠‏ اما البلاد التي لاتعمل على ايجاد هذه المذاخر الطبيدية الحدوية 
فانها نظل على شفا جرف هار عرفة للاخطار التي لابد من وقوعها ٠‏ 


الحرب اشبه شيه بشر ير يحرق الحرث ويقئل النسل ٠‏ اما السياسة 


الطائشة فكمختل الشعور الذي يرول اميه الى ضياع الاصل والفصل ٠‏ 


انلاف ذخيرة القوب في الببضة محوقدرة المستقبل الكامنة 


ْ بسعحخبب 
تشخيص الأكياس الدودية في الانسان بالتذاعل الجمدي 


يقوم التفاعل الجدي با رممطر يقته ( بوتاري ) بحقن الادءة بعشرالسالليمار 
المكمب الى عشريه من وائع كيس دودي بشري وحسب طريقة كازوني بقن 
ادمة المريض في الوجه العلوي الوحشي لافخذ بفلاثة اعشار ا!-انتبمتر المكعب من 
مائع كيس دودي موجود فير ة,البقرة و يفضل الكيدى ال1. يث التكون على سواه 
والمائع العكر الذي مزج ها كشط من جدار الكبى على المائع الصافي ٠‏ فيتكون 
مكان المقئة اذا كان !لمر يض. مصابا بكيس دودي ت-اعل جلدي التهالي يتنشر 
بعد مرور 54 ساعة © --5 سانتيترات و يزول بعد ار بعة ايام ٠‏ وتكثر الكريات 
امات للايوزين ( 81165م503180 ) في الدم.ولا تحصل اعراض طمة ٠‏ 
ويكون هذا التفاعل ايجابيًا معدل 18 بلمائة ولا يكون سلبيًا الا متى كان الكيس 
الدودي متقييه) إو مستحيلا استحالة ادت الى موت الدبدان فيالكيس 


15 ملةالمعبى الحاي العر بي 


صناعة السك 
«ي6» 


للصيدلي صلاح الدين ممعود الكوا كي 


خواص السكر الكيمياوبة : ١‏ 

تأثير المرارة ٠‏ السكر الملور الصافي الجاف يمكن ان إ خرن بلطن 

على حرارة قدرها ماثةمئُوية بل!علىمنهذه الدرجة دون ان يتحال ٠‏ وفي 
درجة 11١‏ يتصهر و يكن كتلة لابلورية ( 8م6006 ) شفافة وجباور 
همرة اخرى في مدة وجيزة وتففد شفوفها ٠‏ اما اذا سكن بدرجة اعلى فإله 
إيسمر و يتنفج بنليجة تحال مصحوب بتكون غازات تافة (لكوم هد روجينية 
اكسيد الحم وحا ض الفحم وابخرة شتى ( اسيتون الدائيد ؛ فرفورول 
( 501نا؟؟ناط ) وحواء.ض شحمية طيارة ) ويتعي “الخال ببقية قاسبة 
تحترق بصعوية تامة ٠‏ واذاة لم النسخين وعومل بالا اذ الكحول إتحصل 
السكراحروق ( الكارامل/©:358© ١)‏ اما اذا اذيب السك رفي الما فإنهيتأثر 
سريماً من الحرارة حتىان السائل اذا خن ولو عل حرارة لطرفةواطئة بفقد 
السكرعدة ذرات وتدعىهذه الحادثة احتراق السك ر( موئئهةلافم:همه0 ) 
. تننج مواد مختلطة التركوب جد لم تدرس بعد درسا تام ٠‏ ولفد ابت 
هرتَشْفْاد بندارب عديدة دقيقة ان النقصان من السكر ينناسب معالحرارة 
ومدة النسخين ٠‏ و يكونءظيا في الحاليل الممد:وقليلا في الحليل الكنينة 


عام ة لكل ا 
ان حامض الكلور يدر يك وحامض الكبر يت الكثيفين يوئثرانف 
في السكر حتى ف الحر ارة الواطئة فيستفحم مم ان السكر يذوب فيحامض 
الكبر بت الجامد بدون ان يسمر لوئه وفي درجة الفليان تثثر الحواءمض 
المعدنية حتى الممددة ؛ سيك السكر وتحاله وتخج اول السكر المثقاب 
( أأتعلاما عتعنة) 3 الترابالنبائي ( 805 110) وحامضاللبغولينيك 
( ©ناوذه1انا6ءآ ) ركية تذكر من الفرفورول ٠‏ 

٠‏ القلاب السكر ٠‏ اذاسخن السكر مع حامض معدفي مد عاءأي 
يجذب ذرةماءويتقاب الى مزيج متكون من قسمين متساويين :الد كستروز 
(غليكوز)ه لبذولوز( سكرالشمر )يسمى( السكر المنقلب )لا نالسائل الحاصل 
بعد هذا الانتئلاب يمول النور المستقطب الى اليسار بعد ان كان يحولهالى 
اليمين وذاك اخلبة درجة الافولوز الندويرية على درجة الفليكوز الندويرية 


: والمامض الستعدل لاجل القلب لا يوئر فيه الا كتامل باللامسة 
( مدهةتزافاق ) لأنه لايطرأ عليه ادنى تبدل٠‏ والتفاعل يجري وفقاً 


: للمعادلة لاه : 


“ا بركم +5 م12 بركع 0 مذ ع6 


لفولوز + غليكوز س ماه + سكر 
00 مض العضوية فإنها تقاب السكر ولكن بيطاء لاف 


06 5 يكون ايض تأثير المادة ( انفرتين 2 


ْ الي تستحصل بتمطين خيرةٌ انم (#عغاط عل عتناوه) 


له محلة_العهد المأبي اأغربي ؛' 
٠‏ الاخيار -٠‏ ان سكر القصب لايختمر مباشرة لككه إستع.ل كاد 
إتدائية لاستحصال الكحول بعد اثقلابه اما بتأثير الموامض كك في الحال 
ف ممالجة دبس السكرء أو بتأثير الأ نفرتين ( الجميرة القالية ) المستتحصزة 
من خميرة الجمة ما في الحال في معالجة ( الشوندر ) الذي يكون فيه تأثير 
الموامض ضثيلا جداً ٠‏ 1 

وبتأثيد بعض العضويات الضغيرة بتحلل السكر احيانا تمللاً نام 
أو يختمر اختّاراً وجا كان يحدث قدها بكثرة حين استحصال العصارة 
من (الثوندر )بالعصر٠‏ ولا يذشا هذا الاعن تأثير بعض اللجائو الخاصة اهدبا ٠‏ 
(لكونو ستوكمزا اثثر يوثيدس ) (2192101068 21656 208]56معااعيآ أوفي 
الوقت نفسه يتكون ا من وحامض اللبرثف والسلولان ( 356اننلاء© ) 
وهو نوع من الصمغ عدي اللون غير منحل في الماءيسةحيل بتأثير الموامض 
الى د كستران ( ممععاموط )(ثن"أبكع). 0 .. 

الاكسدة والارجاع ( * ٠)‏ ان الم كسدات الشديدة مكلورات 
البوتاس وثاني كسيد الوصاص وكلور الكلس اذا سحقت مع البكر 
الصلب سمل سبع “ثرفيها ويرجما ٠‏ ولئن المكراذا كان رما في 
المكء ؤنه 5 اكسدج اير حامضالكر وم ( عناو الوط علاعة ) وحامض 


(*) الجسم الذي يحال المركبات ذات الأكسجين و يتحد بأكسجينيا لشدة 
حرصه عليه يسمى مرجع( 5نا16 2:00 ) وامالةتسمى الار جاع ( 058ئاء2600 ) 
والذي بكون ذا أكسجين ويرك" للاجسام الاخرى بسبولة يسمى موثكسداً 
(0:00331) والخالة تدع الأكسدة ( 022088608 ) 


صناعة السُكر فد 
فو قالمغانز (عنوتمقوهقهد ععم علعق ) وحامض الازوت ولاير. جع 
سائل فبلتغ عطفاتاء" ( محلول النبداس البوتاسي ) ولا محلول ثترات الفضة 
الامونيا اق . 

ش السكر اث (165ةت506 ) ٠‏ - السكر يكن مع الاسس القاوية 
ولاسيا مع القلوية الرابية 5لكلس والبار بت والترونسيان مى كبات 
عديدة [سعى (سكرا ات 5مأهمهطع ه53 ناه 506:3165 ) بعضبا غيرذواب 
في المله وهي ذات فعل قاوي بطعم مى للحلل إسهولة تأئير غاز حمض 
الفم وينغصل السكر متهاءة 

أ - السكرات القلوية : اهم اسكرات البوتاس ( 055 عل تتح ) 
وسكرات الدود( برخم )2 ) وهما بشكل كنل غرائية 
كغيرة الذه بان في الماه وعديعه في الكحول ٠‏ تستحصلان باضافة محلول 
المودا او البوتاس الى بحلول السكر في الكحول ٠‏ وما كان محلول السكر 

: وقص من غاز الآ مونياكِ بالبرودة.بأسبة 5؟ - 45 آمونياك لأجل ا/ا١‏ 
سكرقيل بحدوث اتحاد على الشكل الآ"قي ٠‏ تبريجق سنت * بوث ح 

ش! ب - سكر ات الكلس الوحيدة الاساس ( 0وع!؟ 0* برثاج ) 
والثنائية الاساس ( 024*260 برع ) ٠‏ ان الكلس ياحل بسهولة 
. في اليل السكر ٠‏ وهذا الذو بان يأبع الحرارة والكثافة ٠‏ وقد قبل ان 
سكرات الكلس الوحيدة الاسار, تكون ِف الماليل الممددة وسكرات 
. الكلس الثنائية الاساس في الحاليل اككنيفة ٠‏ اذا عولج الكلس الكاوي 
. وهر بشكلمسحوق ناعم منخول ؛ بمحاولسكري متوسط الكثافة بجرارة 


أ مة المعد الي العربي 
واطئة فالكاس يذوب فيه دون ان يوه ( 2169ل نزط'8 ) د يكن نو 
من سكرات وحيد الاساس يرسب باضافة الكحول بشكل كتلة بيذاه 
لا باور ية تذوب في الماء والكحول الخفينة جدا ٠‏ 0 
ان الحاول الما تحال بالليان الى سكرات ثلائبة الامساس غير 
ذوابة ونتفصل ذرتان من السكر ونقاً المعادلة الآثية : 


دومث روا فقي 


ذرتان سكو + ذرة سكرات الكلش ثلاثية الاساس> ثلاث ذراث سكرات . 
الكلس وحيدة الاساس . 
اذا اضيف الى محلول سكرات الكلسالوحيد ةالاساص في الأ*) شى* 
من الكل للسحوق انام مع انر لسري كن سكرات الك 
الثنائية الاساس واذا بر'دت بالثلج ترسب بلوراتها اجميلة ٠‏ وفي تذوب 
في وم فسهاً من الماء الأرد ؛ واأكثر من ذلك في الماء السكري وهذا 
ألحاول يتحلل بالغليان الى سكرات الكلس الثنائية الاساض والى سائل 
سكري ٠‏ «اللبحث صلة » 
ووو هيوم 


طر يقة سهلة منع الناموس عن فس بيوضه 
في الجرار و برأميل الماء البدعية 
يزعم بورال ان تمس هذه الاواني في لبن الكلس الكتيفمية في الشي ركاف 
5 النادوس عن فقس ييوضه فيها وانها لطريقة سبلة كبيرة الفائدة فده نصح لسكان 
مشق وها يجاورها حيث يكثر الناموس ونتفشى البرداغ (الملار ) باستسسال افع 
اانا الوبيل + 


00 الداع 
2 


ي5 


ابروا 


د.شق في آذار سنئة 1511م الموافق لشعمان 185 م 


' مءالجة ورم الركمّة الأبيض بعد سن الباوغ ( ١١‏ سنة) ""! 


الحكيم لوسركل استاذ السر يريات الخارجية 


دار الكلا.عنمعالجةهذا الداء فيءو'تمر الجراحة الأأخير وقد قسمت قسمين 
معالجة الورم في البالغ ومعالته في الكبل وعال كل موضوع منهما في ثقر فر خاص 
فينار ( من ليون ) وفراده ( من باريس ) فل ار بدا من نقل خلاصة بحفيها 
اليوم ٠‏ 

ليست معالجة الورمءالاببضفي العمر ين واحدة لأأن جراحة العظام والمفاصل 
خاضءة لسنن الدمو اي لنشاط غفار يف الاتصال وما ان هذه الغضار يف الموجودة 
في مشاش 7" العظام التي يتألف منها .فصل الركبة » العامل الكبير في انماءالعظام 
ونطو يل الطرف السفلى كان امس الانتباه اليها سي المعالجة الجراحية مغ لاغابة 
وكانت مراعاة سن المر يض واجبة فك ان الامنتاع عن الجراحة يعد القاعدة 
الماردة في الاطفالفان الاقدام عليها لا مندوحةعنه في الذين تجاوزوا سن الباوخ ٠‏ 
لأن هذه الغشار يف تضمحل في بهاية زمن المراهقسة فاذا عوط الورم الابيض 
معالجة جراحية بعد ذلك الوقت لم بكن فيالطر يقة الجراحية ما يعرض العضو الذي 
نوم بتطو يل العظام للتلف والتخر يب لأنه يكوث قد امحل وزالت وظيفته 

: (؟) مشاش جمع مشاشة وثي رأس العثم 


1 محلة المعود الطبي العر بي 
يزراله ٠‏ لا يخنى ان المشاعة الءليا لمم الفنشل تتحد يمه في السئة الثامنة عشرة 
تتحد المثاشة السفلى بعظ الظنبوب )١(‏ يسمه في تلاك السنة نفسها بد ان 
المشاشةالسفل اعظ افذن لا أتحد سمه اماد ابم الا في السنة الثانيةوالعشرين 
والمغائة الارا الظنبوب يتأخر اتحاده! بجسم هذا العام الى السنة الرابعة ونلعشر بن 
احيانًا ٠‏ 

فاذا سلمنا ان سن الحداثة تنته في السنة الخامسة عشرة كانت مدة المراهقة 
سبع سدواث على الاقل وتسم على الأكثر ٠‏ ولا بد في هذه الاثناء من الامشتاع 
عن تنشو يش النمولئلا نيض عن الداء الذي يعتري المر يض بعيب يقعدهاقعادأ ابديا ١‏ 
فاذ! كان الاشخاص المصابون في نباية دور توم عددنام كبولا" وسرنا في معالجتهم 
على المطة التي نسلكها في معالجة الكبول ٠‏ 

وان ما يمي الورم الاببض في الكبول و يحملنا على الاسراع الى اجراء جمليسة 
أساسية هو ان هذا الداء يكون نالا قد يدا في سني الخداثة اوالمراهقة فامّ سيره 
حتى الكهولة او انه شنى اولا وتكس بعدئذهو والضمور العضلى الذي يصحرخوسوء 
شكل المثناش وامثلاء الحفظة المةسلية والتصاق الماصل والا نحراف والنواسير وغير 
ذاك من العوارض التي لا بد من محاببتها وايقافها ‏ 

اما في المراهقين فان الورم بده مظبره المرضي البسيط الصرف اغالي من هذه 
العوارض ٠‏ وان د بع حوادث الورم الابيض يظبر ما بين الخامسة عشرة والعشرين 
أتصنع حينئد في معالجته طرق لا يفتكر المراحون ولا بواحدة منها متى كان الورم 
الاببض في الكبول ٠‏ 

ان الورم الاببض في المراهقين. يستدي كالورم الابيض يه الاطفال طرق 
اساسها الاننظار والبر يص واذاء! دعت الضرورة الى الجراحة لم بكن نشر المفصل 
جائر لا بل كان الالتجاء الى طرق اخرى واجبسا لي ببق للمفصل منظره 
ووظيفته ١ ٠‏ 

فن هذه الطرق : : 

١‏ - ما تعلق يفن ثقو م الاعوجاجأت ( 8ذك6م20 0:1 ) وبعبارة اخرى 


(1) الظطنبوب عم الساق ( الخصص ) وهو ترجمة ( 5أطة1 ) 


معالجة ورم الركية الاييش اما 


ما يقوم بالئر بص والانلظار 

+7- ما يتعلق بالجراحة ٠‏ 

اما الهالجة باللقاحات والمصول او الاجسام التي تكب المناعة فلا تجد علاالها 
في هذا البحث لانها لم تأت حتى الآن بفائدة تذكر لنجدلها في مصاف المعالجات 
الني بعالم بها ورم الركبة الابض ٠‏ 

َ_ الممالجة بالئر بص او يما بعود الي فن تقوء الاعوجاجاث 

* الوسائط المستسملة فئها نف : الثثبيت » والعوامل المبدلة للا قات؛ والمعالجة بنور 

الشمس ٠‏ وتستعملهذه الوسائط الثلاث مما اوكلمنها علرحدة ا. الواسطة الاولى 
او التغببت ف الطر يقة الني لابدت منها مهيا كان نوعالمعالجة الني يعالل بها ورمالركبة 
الابيض ٠وطرق‏ الشبت #يالتعمديد الدائم والجبس ٠‏ اما اليس فاذا صنم منه جباز 
ععدمن القدم الى الفخذ فاندٌ يندت العضوئتببتا اشد من التمديد ولا يستدعي رعابة 
دقيقة ة ولكنه من الجبة الاخرى يسبل الضمور العضلي ويلغي وظائف الجلد اذا ' 
لفتح فيه واف ٠‏ واما العمديد الدائم فلا يخلو تطبيقه من دقة في الاطفال ولكند 
سبل الاستهال في المراهقين ٠‏ وهو اذا طبق نطبيمًاً حسنًا وعو ين معاينسة دقيقة 
كان افضل واسطة في النغبت ٠‏ ول تنى منه الفائدة المطلوبة يحب ان يطبق على 
الطرفين مم وان بكون لبقه والءضو منبسط واذا كاث العضو يحتاج الى تقوم 
فلا بدت من اجراء ٠‏ ذلك اللقويم ببطآء خوقًا من ان تفعد الا فات و د بم المرض ٠‏ 

اما الحقن الخالفة فيخيل انها مناسبة ولا سيا في مشصلكاسية سبل المنال 
وذي محفظة نماي كيرة غير ان منثأ الا ١فة‏ يكون غالبا عظميا وهيبات انتتوصل 
الحقن الى تعة تعقيم الا آافات العظمية ٠‏ غير انه ما من مائع يمنم استمال هذه الحقن على 
ان ل روط قيادة واذا فثات وم قفد كان المحال متسماً الى انلقاء 
معالجدة الخرى وثفيد المقن ف بعش الانواع كا في انصباب المفصل السلي المصلي 

غير انها لا لفيد بل تفضل الجراحة عليها في الانواع الكئية النابعة الني تمل بها 
السطوح العظمية اختلالا كبيراً أ ويضشى فيها من الانتشار ٠‏ 

الحقن بكلورور التوئيا المصأب : ابته احداث التصلب في الانجة السايمة 
حول الا آلات السلية و[ مالتها بطم الاوعية لني لهذا . وهو قليل التأثي في الآنات 


قل محلة المعود الطبي العر ببي 
العظمية وقد يردي الى ابدال الا فات اللية المفتوحة بآفات سلية مغلقة ٠‏ وخلاصة 
القول ان هذه المعالجة قد اهمات ٠‏ 

المداواة بنور الشمس ٠‏ تعين نشر المفصل اعانة كبيرة وتساعد على الثيفاء بعسد 
اجراء هذه العملية ٠‏ وا اذا صحت احصا آت روليه وليزان كان معدل الشفساء 
فيبا اعلى #' وصلت اليه المعالجاث الاخرى اذا استثنينا الجراحة واما وظيفة المفصل 
فتارة تعود طببعية فيكتسب المفصل حركاته جرعها وطورا ند الالتصاق التام م 
ائنا نرى كل الدرجات المعترضة بينعا ٠‏ ولكن كغيرة مي الحالات التي بغش 
الطبيب في معالجتها ولا يكون السبب الا المريض نفسه الذي يعصي وصية طيببه 
ولا يسير طبقا لمشورته ٠‏ 

المعالجة الجراحية : قوم بعمليئين نشر المفصل و بتر العضو ٠‏ أما البثر فاله 
المعالجة الني تعالح بها المالات التي لا الى بشفائها بغيره ٠‏ وا١ا‏ النشر الذي لا يجوز 
إن يذكر اسمه في جراحة الاطفال فله المقام الرفبع ف اليفسان ولوكانت نتيجتهازالة 
القطءة الخصبة من مشاش العظام ٠‏ لان نشر الع وقع على عظم الفخذ ام على 
الظنبوب يتناول غضروف الاتصال متى جاوز سانئيمتر ين ونصف السانتيمتر فكل 
نشر اذن يمحو محواً ابدي نمو هذين العظمين المقبل وهصذا الدمو يت او يكاد يتم 
عند السنة السابعة عثسرة في الاناث والتاسعة عشرة في الذكوره- 

فبل النشر اذن -خير وسيلة من الوسائل الجراحية7 1 كان النشر غير جائر 
اجراوءه في الاطفال فكّر الاختصاصيون مجراحة هر“لاء الاحداث بايجاد طرق 
جراحية تحفظ للطرف وه وتكالخ الآافة السلية سيد آَيْر واحد ع جرب هعلاه. 
المراحون تطبيقبا بعد سن الباوغ فنها : 

- استتصال الحفظة :ما تراه يقال في هذه العملية التيلم ثثبت فائدتها 
في الاظفال اذا رغبنا في تطببقها على البالغين انها لا تستأصل الآ فة السلية برمتها 
لانها اذا !نتزعت آفات الحفظة فا عساه ان يكون تأ ثيرها في الآ فات العظمية وي 
اكثيرة الرقوع كا طمن المرء في السن ٠‏ 

ب نششر المفصل القنمي : هذه العملية تكل الصملية السابقة وما في الا نشر 
المفدلى نشراً اقتصادي) فعي قوم باجراء شق: :شيسه بشتى نشر المفصل و باسنثمال 


مَاللة ورم الركة الابيضش يحل 


الحفظة والر بط المنصالبة والاطباق الملالية ونزع الغغار يف ااخلفة لعظمي الفخل 
والظنبوب فاذا وجد في النسيج العظا.عي الواقع نحت تلك 'أغذار ينب آفة سلية 
أشرت حيلئل طبقة رقيقة من النسج العظمي ٠‏ و يم الشفاء حينئذ بالتماق المفصل 
لنمامًا ميا غير ان هذا الشفاء 5)) يتتحقق ٠‏ لاأن هذه العملية لا تتتزع الا فات 
السلية المسثقرة في ممق الحد بتين الفخذيتين ولا في قرص الظنبوب وخلاصة مايقال 
فيبا انها عملية ناقصة اذا روعيت ت الشروط الني وضعت لاجلبا واما اذا تجادرزت 
خدودها اصبحت نخمراً كل ٠١‏ مكنا ان نستنلج من الجادلات الثي ترودلت عن 
نش المفصل القسمي هو اننا لنا محاجة دائمم الى نشر قطع كبيرة من العظل يي 
تلوصل الى شفاء الاورام الإبضاء ٠‏ 

ج - الي النقطي ي الفينركي : هذه الطر يقة خاصة ( بفينيار من ريمس ) وشي 
لقوم بثقب المشاشة في نقطة معينة و بادخال حامض الفينك في ذآث 'انفق العاحي 
الذي احنفر ع غسله بالكحول لازالة ما بي من الحامض ٠‏ و كغيراً ما سدل فينيار 
طر يقته هذه فيقتم المفصل و يكو يه محلول حاء.ض الفينيك ليرى ما بصنم وذلك 
بعد استئصال المحفظة والتجر يف والنشر القسمي الذي تكامنا عنه ولعل” النجاح 
الذي يصادفه يعود الى هذه العمليات التي تسبق الكي لا الى الحلول نفسه ٠‏ فهذه 
الطر يقة حسنة لاها مةىمةللطرق الجراحية الاخرى التي تستند على الاعئةادبوجود 
آفة عظمية دائة ظاهسة ام خفية ولست هذه الآفة الا اليب في استمرار 
الآافات الحفظية فهي التي ترين لنا بجلاء سير بعض الاورام الببشاء البطي' ونكبا 
فان العامل السلي الذي طردته المعالمة من الحنظة بقى عائشا عوشة كامنة في مشاش 
العظام م خرج منها ثانية بطر يق الاوعية او بالتلقيج مياشرة وان يكن هذا ادر 
غلوث المفصل عرة ثانية ٠‏ 

افلا يق لنا اذن ان نعمل على ملافاة ذا التكس امضمرمع تحافظنا على طول 
العضو ونموه المقبلمين والابقاء على حركة المفصل اء على قسم منها ٠‏ هذه هي الغايات 
الني يسعى فوخيار الى تحقيقها بطر يفته ألتي يقترحها ٠‏ 

ان ساس حمليسة فينيار الجراحية يقوم بتحو يف المشاش العظمية بالحرفة 
سبك الفسحة المرة الواقمة بين غضروف الاتمال وغضروف التغطية 


١4‏ محلة المعهد الطبي المرلي 


( أدعسعاد همع '0 عقة1ناه0 ) ولا يصعب ان فرغ المشاشتان الفخزية 
والظنبوبية دونان لتبدل هيثتها أو مقايسها فتصبحان اذا اقتضت الال كقشرة 
يحدها من جبتها الاولى غضروف التغطية ومن الجبسة الذ اية غضروف إلاتصال ٠‏ 
فبعد ان يشق فينيار الشقالدي يجرى حين النشر و يرفع الشريحات مع محافظته على 
الداغصة ي.سم المفصل و ينظاف الحفظة ويجرف الاك" ع يجوف المشاشعين الفخذية 
والظئبو بيمة فيشق معحاق عفم الفخذ في القسم الامائي من احد وحبيه الجانببين 
شقًا صلببياستى ادا وضع على ملنتى هذا الشق .قب شببة بثقب النجار وثقب:به 
لا يفمل الثقب الذي كوان عن حافة الغضروف المفصلى الا .يلمتر او ميلمتران 
فيغرز الاقب حينئذ سيف المشاشة حت يثقبها من جانيها الاول الى الجانب الآخر 
و يجي الانتباه الى ان يكون مقبض الآ لة محاذي) لحور الحد مين المعترض حت لايمس 
الغضروف المنه لي ولا غضروف الا'مال ولا تذهب الآلة تائلة الى الوراء غو 
الغلمة ما بين الحديتين وءتى وصل المثقب الى الوججه المنا ا و برز تحت ال.محاق 
يحسن ان يشق السمحاق شقا صلببيا لسبلخروجه فينزع المنتب حينئثر وتدخل" 
ف النفق الذي احتفر محرفة «عادلة مُنانما لشخائله وتجرف بها الاذمجة المر يضةالتي 
يشعر بهأ انبا لينة ٠‏ فلا يقف الإراح عن التجر يف الا .تى اشعر ان النسسجالعظمي 
صلب لا ثفعل فيه الحرفة يسبولةوهتى اعتاد الجراح اجر'ء هذه العملية لم بعد يخثى 
ان يرح غضروف الاتصال او الخضروف المفهلى الإنين يكون سطحهما املسين 
ومزلقين ٠‏ 1 

وكاغر في المشاشة الظد.و ببة نفق شببه بالنفق الفخذي تحت النضروف المفصلي 
الذي ينطي الاقراص بجخمسة مللمترات ٠‏ ا 

و بعد التجريف عَحدى الماشتان مز .وزاتيخ الذي ينقص فيه فينيار كية 
اليودوفرم فيصبح تركبه *1 غرام يودوفرم وستين شم الحوت و40 زيت السمسم 
ويدفع هذ' أأزيج من الفوحة الاولى بعد ان تسد الفوهة الثانية بتطيفة قطن حتى 
#تلى' المفر امعلا» حستًا و يبدو اأزيج من الال المحقئة الدافهة والذوهة العظدية ٠‏ 
ثم تربط الاوعية النازفة ويجفف المفصل ببعض أكو بة بالكاوي الداري و يخاط 
و يشبت المفصل بالجبس بدون مفجر ٠‏ 


0 


. ل 
معالة ورم الر ذه الابيضش ة؟ |1 


وبعد ان ير الشبر الاول ثنتس نافذة في الجيس لبدو مدل الركة وبعرض 
لدور الشمس اولنور قناد.لل بخار الائق ٠‏ و بعد ثلاثة اشبر ينزع الجباز الجسسي 
و يستعاض عنه يجيرة خلنية قوبة و يعانى حيائد بدات الرو'وس الارعة فتمرخ 
وأقلص و بعد .في أر بعة الى ستة شر وذلك ؛ بلنسبة الى اهمية الآ فات كانت 
موجودة في العظام والمنصل حيناللمية بدأ بالنحر ك الا انه يكون عدعالفائدة 

تى كانت غضار يف التغطية معابة اصاءة وسيعة او مخر بة لان الالتصاق المنعلي 

لا .ندوحة عنه حينئذ ثلا بل هو الامنية التي يرجى الحصول : عليها ٠‏ 

ان هذه الطرق الجراحية يفرض يبا ان لا تكون الآ فات قد قرحت المفصل 
ولا ان تكون الا قات ا( خللمية قد اتنلحت في الجوف المفه لي فهي اذا كانت لاتزال 
قليلة العمق تحوثي اننئاحها فيالماصل نتحشيتها بالمزي بعد التتجو بف واما اذاكانت 
عميقة فالنشر اففكل وان التصوير بالاشءة بين حيائذ امتداد هذه الآ. فات المبمة 
كا انه يظبر في المشقبل كيقية اندمال المشاشتين وهو على انواع : تدل السر يريات 
والقياس ان هو“لاء المرغى لا نقصر اعضائم ولا يصابون بهروب الا بالتي قدئنتج 
عن كل "١‏ ذا منصاة ار يد بها التصاق المفصل الذي يحل على الرثم من كل الجبود 
التي نوجه الى تحاشيه ٠‏ وان المركة مها كانت خفيفة تعد نعمة كبيرة لانها تساعد 
على صعود الم وتلى الإلوس فلا يجب أن يبمل امرها ٠‏ 

ينقد البحض هذه الطر يقة ارا احية لاما طريئة غير كاملة فهي لا تستأصل 
كل الغلاف المملي لأن الارتاج اخلفية :تى بعيدة عن ان ثُنالها السملية الجراحية 
ولعل" 2 لحرفة لاتنزع كل الاقسام العظمية المر يضة غير انه لا#: نى أن السل 
لا يستدعي ان تسا صل اقسامه المر يذ ة كلها كاش المالة في السرطارت ٠‏ فان 
التبدلات والتفاعلات الالتهاببة وفعل الندب التي تعقب عملية جراحية ولو كانت غير 
تامة ثتناول دابا الاقسام المحاورة ٠‏ 

وان هذا الايضاح يعد فشولي اذاعدنا الى مشاهدات ره برتسون لافال 
( من بونس ايرس ) الذي سار اشوا بعد من هذا في طر يق الابئاء والحافظة على 
الاقسام العظمية ار نضة فهو ٍَ ياني بستة طعوم يقتطعبا من الثلنبوب اأساي ويدذنها 
ف انا المر يضة التي همي مقر الالتهاب العظمي التخلخلي الشديد للع بايجاد 


م ملة المعبد الطب العر بي 


عناصر جديدة ( للتعظم ) فيغرز اثنين في المشاشة العليا للظنبوب خلال غضروف 

الاتصال مائلين من الاسفل الى الاعلى حتى تحت الخضروف المفصلي دون أن يملا 

الى المفصل و يغرز طعمين آخر ين في المشاشة النخذية من الالي الى الامبفل و يغرز 

طعمين ايض في النسج الطلوي حت الإإد على بعد قيراط من الداغصة على أن نكون 

اطرافهذين الماهمين مناسبة للطعوم المفروزة في المفلم ل يقوءا بالارتباط الوعائي 

والتغذية بين البيئة الموجودين فيها و دين الطعوم المذرء زة العف عم يشت الطرف» 
45 


احم متيس 


فلا عر سقة اشهر حتى يكبر حج الطعمين الواقمين تحت ادلد و يصبحا ممادلين 
لمجم الضلم بعد ان كان قط رهما كقطر قم اا(ماص فستخرجها حينئذ و بيدأ 
بالتحر يك والتمريخ وقد عالح روبرتسونببذه الطر يقة عشر ين ولدأ وانبا لطر يقة 
مفيدة لامها ندل دلالة واضحة على !١‏ للا قات العظاية في سلى هلركبة كا في سل 
المفاصل الاخرى من الدور الحخل » وفد خنت وطأةٌ سل الحنظة سيف مرضى 
دو برتسون من تلقاء نفسها دون أن تمس ٠‏ 1 

وقد جرب فينيار هذه الطر يقة في ار بعة مرنمى دون ان تكون الننائم كافية 
وهو «عتقد ان غرز الطعوم في مشاس العظام بعد استتصال الحفظة المساولة افضل ٠‏ 

ومتى فشلت الطرق التي ذكرت. ‏ نقًا كان النشر مت مَل ٠‏ فالنشر هو ولا شك 
الواسطة السيطة والمريعة في شفاء ورم الركة الابيض ٠‏ لان عددا كبيراً من 
الاورام الييضاء في اليفعان يستدعي هذه الطر يقة ولاأ نه اراسطة الفضلى في اورام 
الكبول ٠‏ 


ان استعمال الوسائط البسيطة لا يرج نه الا الحصول على التصاق المفصل ف 
البالغين فاذا كان الاعتناء حستًا كان الالتصاق قو يما و بق طول العضو طبيمي 
الاان هذا الالتصاق لا يكون قوي لان السطحين المتحاذبين الإذين سياتصق 
احدثما بألا خر ليسا متشاببين اذ ان احدهما مائل والآاخر مسطح فيمشي المرريض 
حينشف بصعوبة ولا يشمكن من دفع طرفه الى الامام الا بعد ان #ري طرفه حركة 
دائر ية فهو يشي حاصدأ وان المعالجة بنور الشمس واستتصال الحاظة اللين ببق.ان 
للعضو طوله الطبيعي يوجداايها النقد نفسه ٠‏ 


ماله ورم الركية الابييض فلن 


أما النشر فائه احدن واتجل واضعن فبو ان لاأن الالتصاق الذي -ينشأ غنه 
التاق فقوي وهوان قصر العضو اعاض الموض باتخاضه الى الجبة المصابة بعض 
الاعاضم عن هذا القصر وهو اتجل لأنه لا يختاج الى ثثبيت طو يل المدة كالمعالجة 
الاخرى وهو اضمن لانه اذا اجري حسئًا ازال في المال كل الآ فاث السلية وما 
الألام ووقى من النكس الموشعي وأبعد عن البنية ذلك العش الذي يعشش فيه السل ٠‏ 
اجل لا يتكر ان هذه النتيجة ااتي لامج عن النشر لبت كل ٠١‏ يرجى لاأن اليجاد 
>غهلى متحرك بعد النثثر هو غاية ها يدبو اليه الأراح ولعل الم قبل بوجد لنا بض 
العواءل الطبيعية او اليو ية او امكياو ية التي تثنى !اسل غير انه لا بد لناما .ؤلنا 
بعيدين عن نيل هذه الامنية » من الالتجاء الى هذه الطر يقة ااتي في افضل طريقة 
في المهالمات ٠‏ 


اما البتر فليس الا الوسيلة الاخيرة التيئستعمل في المالات التي لا رجاء منها٠‏ 

يكونالنشرداخل المفصل أ وخارجه ٠‏ ومندءاةالنوع الاول( باكال ولوقاشاءببوئيار 
واوليه ) ولمذا النوع محازير ثلاثة اساسية : ١‏ - ان الزمن الاول منالعملية يقوم 
بفتح الجوف المفدلي اي الببئة الملوثة فتكون!اسط.ح العظمية معرضة مدة العملية 
لهذه الملا.سات اللو ٠‏ 

تستأصل الحفظة من الانسي الى الوحشي و يكون استئصال-! ارب ار با 
وهذا ٠١‏ يدعو الى ترك بعض اقسامها احيانً ٠‏ ْ 

5س يصعب شر العظم نشراً حسم ٠‏ 

فلي للحنب هذه الحاذير الثلامة كر البعض باجراء النشر خارج المفصل اي 
بقطع عظمي الفخذ والظنبوب فينقطةسايمة بعيداً عنالمفصلودين ان يفعم يتزع 
القسم المنترض وهو كناية عن الاقسام المر يضة كلبا كا يستأضل الورم ٠‏ ان هذه 
العملية لم ثثبت في فرنسة حتى ان موجدها مريون اهملها ايض ٠‏ الا أن فرادم وضع 
طر يقة يجمع دين حسنات النشر خارج المفصل ونتي على الاة. ام العظمية السليمة 
التي يقطع قسم كبير منها في النشر خارج المفصل غير انث در يِقته معقدة صعبة 


1 محلة الممبد الطي العربي 


الاجراء وقد اجرى منها حتى الآن «؟ عملية )١( ٠‏ 

استطباباث النشر + ان كلاتلوقاشامبيونيار التي نطق بها منذ سنة !..٠5‏ 
تحدد استطبابات النشر و : « كما وصل الورم الاببض الى حالة لا ترج بعدها 
اعادة المركة الى الركبة كان النشر ضرور يا ٠‏ وقد اضاف ثراده الى ذاك قوله 
يحب ان لا ينشر: 

١ح‏ الاءتى كان المر يض قادرا على تحمل العالية ٠‏ 5 - الاءتى كان 
استتصال الآفات السلية برمتها كنا ومتى كان لا يو#دي هذا الاستئصال الى 
اضاعة قسم كبير من طول العضو يعيد استعياله عدم النفم وعشرة سانت.مترات في 
الحد الأكبر الذي يمك قطعه ٠‏ 56 الا .تى كان المر يض قادراً على القيام 
بنفقات الترمي : لانه لا بدت من اندمال هذا الكسر المفتوح بدشبذ عظمي ٠‏ 

و.تى كانت الا فة متسعة وتهدد الميانيجب الامناع عن النشر او اجراءالبثره 

ولكن الى اي سن يعطي النشر نتيجة حسنة 

ان البثر للشيوج ولكن لايجب ان غخلط بين الشيخوخة والطرم ( فانائهة8 ) 
فان الشيخ متى لم يكن هرما (عاندة5) كان قادراً على القيام با يقتضيه الالتصاق 
المفصلي بد النشر مما كان طاعئا في السن ٠‏ ان الاندماا, ابطأ في المسنين ماهو 
عليه في الاحداث ببد ان النكس فيهم نادر وقد ايدت الوادك ان النذر يطبق 
علمهم كا على الكرول وان البتر لا يجوز اجراد". الا في ف المالات التصوى ٠‏ 

النئائج : ان معدل الوفيات في النشر لحري حسب الاصول المديثة على اركب 
المصابة بالورم الابيض وهو في حالة السير اقل من 7 ١6‏ بالمائة وننائجحه حسنة لاغاية 


( الجلة ) تناول احصاء فراده سبعة وعشر ين عريضا اجرى عمليائهم حسب 
طر يقته أمخاصةالتي ثقوم بنشر المفصل دون فتحه وكان اعمار المرضى بين ١7‏ و31 
سئة فشني حنهم 8؟ واما الاثشنان الآخران فقد اضطر فراده الى بتر عضو يها بعد 
النشر وقد كان يندمل العثم في الدين نشرت' مفاصلهم 15 اسعدل مر الرسوم 
الكبر بائية بعد شهرين أو شهرين ونلصف شهر ولم يكن يشكو المرفى عسدم تحلل 
أطيوط المعدئية الني كان يخبط قراده يهأ العظم ١‏ , 


.اورم الركبة الابيش م1 
عط اط م ا 3 ا 6 


لان تكسه أو استمرار الآافة في سيرها استمراراً يستدعي البتر لا يتجاوز 471 
بلمائة ولا يجب ان ننسى ان كغيراً من المرضى الذين بترت اطرافهم قبل النشى كانوا 
يستحقون هذا البتر قله وان النشر لم يج لمم الا املا باظ طرفهم ولو كان ذلك 
الامل شعيفًا منذ البدء ٠‏ 
و يش البعض و يظلون «صابين بنشوشات طفيفة في الوظيفة لا تمنعهم عن 
القيام بجاجامهم ٠‏ 
لقد جرب البعضع ان يعيدوا الى الركبة حركتها بعد النشر والالتصاق وهو 
لفز لا يزال حله مئوطً بجراحي عصرنا ٠‏ وتوصلاً الى ذلك جرب البعض التطعيم 
المفصلي التام بألاءاضة عن المفصل المر يض ممفدل- ايم غير ان هذه التحارب لاتزال 
حتى اليوم قاصرة عن الوصول الى نتيحة مرضية ٠‏ 5 
وجرب آرون اجراء تطعج ثهلي ( فتاقةامممطاطة ) بعد النشر حالا 
او بعده بمدة اي بعد الالتصاق غير ان السواد الاعثم من الجراحين بعدون الحافظة 
٠‏ على الالتصاق الذي يعقب ورم الركبة الابيض عقيدة لا يجوز مسبا ولا مها «تى 
كان الالتصاق في وضع حسن ٠‏ ومع ذلاك فة د جرب بعض الجراحين الاوطعام 
المفه لي التام فل يحصاوا على نئائج عرضية ٠‏ ولا يزال المستقبل اءاءنا لتسقيق رغيتهم 
اما الآن فلليكالطرق التي يجب لو كبا .تىدجدتم ازاء حوادث #اثافةمزهذا 
النوع وثي استنتاجأت.فينيار : 
5س ان الانصباب الممصلي البسيط اازمن او الناكى رافقه او لم يرافقه الم 
يجب ان يستدعي معاينة دقيقة كائنا من كان المصاب ولا يجب ان تنحصر ناك 
المماينة في الآ قة نفسبا وائما يجب ان لتتحرى حالة المر يض السابقة وحالته الارثية 
والشخصية و يجرى ؛فاعل واسرمان و يال مائع الانصباب وتلقح به القنية ( الجرذ 
المندي تزهطاهت ) فتى كان التشخيص نامشا وكغيراً ما يكون كذاك تجربالممالجة 
المغادة أززهري ٠‏ وبكون الشبيث. اساس المعالجة متى تبين ان الاافة ليت زهرية 
واذاكان الانصباب غز يرا وجب يزله بزلا متثارما عع فئرات وحقن الحنظة ببعض 
المواد المبدلة وثفعل المعالجة بدور الشمس فيهذه الحالة فملا” عائييا الا انها مدعي 
وقنا طو بلا ٠‏ 


4٠‏ بحلةالمعبد الطي العر بي 


وءتى كان الالتنداب المفصلي كثيا لا يصحبه ثقيمح ولا آفات عظمية واضحة 
وكان المصاب خديث السن بين 15 و ؟؟ منة وكانت حالته المادية حسنة مساعدة 
وجب.ان بعالم ينور الشمس في الاماكن اعلاصة بذلك وان شت معدل حتى يمْ 
الشفاء ٠ولكن‏ متى كان المصاب ناملا" فضلتالمعالجة الجراحية لانبا اقرب الى الشغاء 
وانمن من المعالجة السابقة ٠‏ ويجب في هذه المالة ان يلجأ مذ اليدء الى النشر 
الاقتصادي ما امكنلي يتمكن المر بض حينئذمنالعودة الىحياةله بعدستة اشبر 

واذاكان المر يض من الطبقة الوسطى لا عاملا” ولادغنيا وكأن لا بد له من 
اتقام دروسه اي كا فسن المراهقة كان لابد ايها من الالتجاء الى البراحة مع صنع 
الجبد الجبيد في الحافظة على حركة المفصل ولوكانت خفيفة ٠‏ 

و بعد اجراء التق العادي في النشر واستئصال اللحفظة اذا وجدت ااغضار يف 
المنصلية سليمة ول بسد التصوير بالاشعة تبدلا في الميكل العظمي وانما اظبر فقط 
نقص التكلس العادي الذي يشاهد في كل التهابات المفصل المزمنة تحشى المشاشتان 
الفخذية والظنبوية بمزي موزائيغ او تطعبان بالطعوم العظمية ع يغلق الجرح بدون 
«فجر ٠‏ ولا ليخن ان ماولة الابقاء على حركة المعصل لا بمكن تجقيقها الا ءنى كانت 
العضلات في حالة حسنة ولم قصب اصابة شديدة ..٠‏ 

وأما اذا كانت الخالة حالة التباب مفصلي كثي وكانت «العظام مخربة تر ب 
محدوداً وتى وجدت شظية عظيمة اوكان ضياع التكلمى شديداً في المشاشتين 
واذا كانت قدمرتت على اللة منة او سنتان وكانت العضلات قد اصيبت بضمور 
شديد واذا كان المفصل قد انعطف او انحرف بعض الا نحراف وتصا بكان الالتصاق 
المفمئلي خير |١‏ يرجى من المعاةولا ما يودي اليه بطر يقة مسر يعة|كثرمن النشر ٠‏ 

وهتى كان الورم الابض متقيحا ومتنسراً كان النشر ايض افضل الوسائط 
الجراحية واتجعها ويجب ان يشار به على المرغى المصابين بافات بملية أخرى وم في 
غير ادوار حدة المرض اي حين لا تكون حرارتهم مسلفعة . 

اما البئر فلا يشار به الا متى كانت الحالة لليبئة للغاية وكارتث التقبح المفعلي 
«وجودا والاشئراك. الجرثوي قد زاد التعفن شسدة ومتي كانت النواسير عديدة 
والخجى دقية عالية ٠‏ 


الصداع والجيوب الخلفية الغربالية والوندية ا 


ااه را 
والجروب الخافية الغر بالية والوندية 
د ا» 
للحكيم عبد القادر عمري اسناذ امراض الاذن والائف والبلعوم 
والمنجرة وممر ير يائها وعلم النشر يم 
ذكرنا في الجر السابق ان بعض الاعصاب المسية قرثبالبزا تبرت 
الحتفرتين في الجدار الوحشمي للجيب الوتدي واننا تأتي الآن على وصفها 
فتقول 5 
العيني - اذا القينا نظرة على التشر يم الوصني علمنا ان العصب 
امذكور ينفصل عن الحافة الحدبة لعقدة ( غاسر ) فوق التنطةالتي بنفصل 
عنها النصب التي العلوي وني ان يها ٠‏ ثم بتد مل الجدار الوحشي للجيب 
الكبني منحرفاً الى العالي والامام نحو القسم الواسع من الفرجة الوتدية 
حيث ينقسم ثلاث شعب و يندشي وذكر ( راماديه ) ان العمنب المذ كور 
لايناسب امام الجبب الكبنى جداز الجيب الوتدي الا مناسبة بسيطة قليلة 
و يقول ( ساود ) انه في المالات التي يكون الجيب الكبني ذييسا صغيرا 
جاور اللصب امذكور حيتئذ القسم الاماي من اليب يحاورة وثيقة 
العصب اللي العلوي :-ينشا العصب المذكور ايضا من عقدة 
(غاسر )ث يتجه بعض الاتجاه الى الاماموالوحشي فيمر فيالقناةالمستذيرة 
ويصل منالقسم الخلني الى الحفرة الجناحية الفكية ٠‏ 


قل >لة المعبد الطي العرلي 

واذاتمانافي هذا العصب وهو في طر ينه الىالحفرةالذ كورة عرفنا 
انه يمد في الميزابة الختصة به الموجودة في النصف السغلى منالجدارالوحثى 
لاجيب الوتدي ولهذء الميزابة شفتان انسية تتصل بالشغة السفابة لمإزابة 
المت الكبني ووحشية تتعطف الى الوحشي نو النهاية الخلفية للشفةنفسبا 
ع غم تتفي ازا زاءالئهاية الأنسية للثقبة اليضبة ولا يناسب هذا العص ب مناسية 
وثيقَة الجبب الوتدي لأنه مفصول عنه بالجيب الكوني وفد ذ كر بعض 
الماء انحباس العصب المذّكور في المدار الوحشي لالجب الكرنياوانسياب 
الخزانة الور يدية نحت الجذع العصبي نفسه ١ ٠‏ 

وام ثنطة يكون فيها العصب المذكور معرضا لا.ضاعنات الاتهاية 
في النقناة المستديرة الكبيرة الموجودة ازاء النفطة التي يتتصل فيها الجذر 
المدوسط للجناح الكبير من المفم الزتذي باغيه الحذ ر الأماي وص تند 
منحرفة الى الامام والوحشي كانها” قناة لاثقية فهباكما 8 يت كر 
الموألفات النشر يحية ويختلف طوطا بين(  *‏ ه ) مبليسترات ويكوت 
المصب الملوي فيهذه القناة علىصلة تامة بالجميب الوتدي اككيرلا نقد تنقاً 
من الجيوب الكيير: ة بعض | تطالات جبببة تند تارة نمو النائى'” الجناحي 
وطورا تو الجناح الكبير من المظم الوتدي فتدور الاستطالات المذكورة 
حينئذ دول القناة الم -تديرة الكبيرة وتحدق بنصف محيطها ثفر بي ٠فبذا‏ 
الوضم التشر يي يوضسلنا جليا كيف ان المفرزات القيحية الناميات 
ثرا ني تلك الاستطالاث فتساعد على اتقلاب الا فة من المالة الحادةالى 
المزمئة فيصاب المصب اذ كور وتلصف اصاته ,ألم معي شديدمستعص 


الصداعوالميوب الخلفية الغريالية والوئدية ا 

وعدا ذلك فان العصب الفح العاوييتد بعدخروجهمن القناةالمستديرة 
الكيرةالى القسم الخلفيمن الحفرة ة الجناحية الفكية مع بعض الانحراف الى 
الوحشيي”والاسفل حدث يتجه الى الحدية الفكية حسب خطوط متباعدة 

عن الجدا رالأنني للحفرة المذكورة الذي كان نلف من الصفيحةالفامة 

لعفم النك وعلى الرغم منذاك قديجاور العصبامذ كورالناق” الوقبي لمخم 
كلدك الذيقدتتد في ةالاستطلة الحتكرة الحيب الوئدي ٠‏ فبالنظرالى هذه 
المجاورة والى رقة الجدار العظمي يكون العصب المذكور معرضّا للالتهاب 
فياثناء سير الالتهابات النى تصيب الجيب ( راماديه ) ٠‏ 

العصب الْهي السفلى : ح بنشاً هذا المصب من عّدة( غاسر )ومن 
المذر الري لاحصب ذي انوا الثلاثة ثم ند في الطرف الوحشي من 
العصب الفيّ العلوي نحو الثترة اليضية حيث بنفذها ويصل الى الناحية 
بين الجناحين فينزل في اللاحيسة المذكورة على بعد يلف بين 4 - 0 ) 
ميايمترات ثم تعب وبشهي ولا اهمية لجاورةهذا العصب درا نالجيب 
كا في الحالة في العصب الاول لانه موجود في الطر ف الوحشي منالعصب 
اللي العلوي ٠‏ وذّكر ( سلودر ) ان مجاورة العصب الفَيْ السفلي للجيب 
الوندي تختلفاولا بالختلاف حم الجببين الكرني والوتدي قفال مالصه؛ 
ان الجيب الكبني الكبير يدفم العصب اذ كور الى الوحشي ويج عل بعي دعن 
النجو يف الوتدي ولكنه يقرب من هذا اليج يفكلا صف رحج الميب 
الكرفي واما عنم الب ب الوتدي فأن جب به الوندية متىكانتصغيرة تصان 
من الجراثيم وسعومها لنغار الى تان جدزانها و بعكس ذلك متي كانت 


قل محلةالمعبد الطب العر يلل لل 

الميوب كيرة لان الحجبالمظمية التي قصلبائكون رقبقة وسر يسقالمطب 
وعدا ذلك ذان الوب الكيرة قد تستولي ايض علىالنواى' الجناحية وعلى 
الجناحينالكبير لسغل الوتدي باستنطالات خاصة( استطالة الناق”المناحي 
واستطالة الجناح الكبير ) فلا يكون العصب المي السفلي حينئذ مفصولا ازاء 
الثقبة البيضيةعن تجو يف الج ب الوتد يالابصفيحة عظيية رئيقة قدتحتوي 
على شقب تنفذه' بضعة ور يداتخاصتها الوصل بين الشبكة الور يديةالغشاء” 
المخاطي الوتدي والضغيرة الو ريدي ة لغمد الاعصاب وهذامايوضع نا كثرةاصابة 
العسب التي السفلي ولا سا متى كان بارذاً فيتو يف الجيب كآنه حوية 

عصب فيديوس : - يتألف عصب فيديوس منثلاثة اعصابوقي 
لش السكري الك الطلاي وعر شدي حمس لين رجي 
والمصب الصخري الكبير الباطن وهو احسدى شعب المصب البلعوي 
اللساني والليف العصبي الودي الناشى” عن الضغيرة السباتية ٠‏ يتصل بعض 
هذه الشعب بالبعض الآآخر ويتألف من اتصالها مذ عصبي يخرج 
من نجويف القحف عن طريق الثقبة الممزقة الامأمية حتى اذا ما بل 
قاعدة القحف انعطف وامتد امتدادا اماما خلنيا تحوالفوهة الخلفية لنناة 
( فيديزس ) الموجودة في قاعدة الناقى' الجناحي للعضم الوتدي ونفذ ها 
بين جذري الناقى' الجناحي وتحت جذور الجناح الكبير للع الوتدي ثم 
يخرج من الثقبة الامامية لاقناة تفسهاالمو 07 دة تحث التقبةالمستديرة الكبيرة 
وفي السيها حيث ينه في ي اللقسم الحلني ل ة الجتاحية الفكية ٠‏ 
وذكر ( سلودر ) باسئناده على الدنقيبات التي اجراهافي هذه الناحية 


0 


الصداع والجيوب الخلنية الغربالية والوتدية ل 


حاورا عصب فيد يوس لاجيب الوتديقذ :لف باختالاف الوضع التشر يحي 
للقناة المسماة بأسعه فقال لا يجاور هذا العصب مطلقًا في الحالات الطبيعية 
تجوريف اليب الوتدي ولكنمتى وجدتالجيوب الكبيرةذات الام تطالات 
الخاصة بالنواق" الجناحرة يستقر العصب المذكور حيئذفي الطر ف الانمي 
من الموقعالذ ي تنصب فيه الاستطالات في الاجاو يف الجيبية كانها بارزة 
تبرز في الجدار السةئلي من التجاو يف وعدا ذلك فتديتد التجو يف الجيبي 
نمو قاعدة القحفو يتقرب من عصب فيديوس او:يكون النصف الملوي 
من حيط القناة التي ينفذها العصب المذ كور منقوداً اوان النجو يف 
نفسه عتد ايضنًا تحت القناة المارذكرها ويجعلها حرة في باطن الجيب تمند 
فيه كأنها جسير عظمي قليل القاومة إشبه بثخنه صفيحة الكتاب 

فهذه الوضءات النشر يحية ججيعها تجعل عصب فيد يوس معرض الخطر 
الاصابة .تى وجد الالتهاب في الجيب الوتدي لان الناتثات والانخفاضات 
الموجودة فى قامي ألجيب واستطالته تساعد طل تراك المفرزات الفيحية 
فيه الأ الذي يجمل العصب المذكور فائسا في المائع القيحي و يسبل 
التهابه ويصح ب التهاب الجيب حينئذ التهاب العصب * 

المقد: الوتدية الحنكية : في عبارة عن عقدة وتدية حسية توجد في 
القسم الخلني من الحفرة الجناحيةالفكية مقابلة لاثةبة الوتدية النكية والفوهة 
الامامية انناة.فيا يوس وتننهي فيها بضعة الياف بح ركةمن المصب الوجغي 
يرتبط طرفها الخاي من جبة مع المصب الي العلوي بضئيرة عصبية 
طولا بين ( *- ؛ ) ميليمترات و بعصب فبديوس من جبة اخرى وقيد 


و 


اال معماة المعيد الطوٍ الطبي العربي 

اختلفت اراء الملاء في اى مجاورة هذه القدة للعصب الي الملوي 
وف ام شكابا ققال بعضهم عن حاورات العقدة المذكورة لأدصب الي 
العلوي انها توجد تحت العصب المذ كور وقال الاخرون انهاتوجدفيطرفه 
الأني واما عن شكابا فد عدها( اللي ) كثلث و٠‏ ها ( بايار:©86) 
اكشكل القلب ول ( بواريه) انها مخروطة الشكلومها يكن فان ما يهم 
الطبيب الاختصاصى من الوجبة السر يري انماهو مجاورةالعقدةالمذ كور 
لجيب الرتدي فلندقق في موقم هذه العقدة لكي نمل ما في مجادراتها 

الونظرنا الى القسم الخلني من سقف الحفرة الجناحيةالفكية لعلمناائه 
كلف ازاء جزئه الأنسي من سطحين ماين احدهما اماي غر بلي حت 
والاخر خلني وتدي ( راماديه ) ولهذا يكون القسم المذكور مختفرا في 
الحلايا الفر بالية وفي الجيبي الوتدي ويكون احد ا طُ 
الاخر و يقع هذا التغلب تارة في جانب, الخلايا الغر بألية وطوراً في جانب 
الجيب الوتدي او متى امتد الجيب المذكور الى الاسفل والامام نحو الناقه 
الجناحي او الى الاسفل والوراه ام او الى الجبتين مما كانت 
العقدة الوتدية ا مكية مجاوزة محاورة تامة للجيب الوتدي ٠‏ 

و بالنظر الى هذه المجاورة التشريحية واتصال:العقدة الوئدية الحزكية 
بالعصبين الف العلوي وعصب فيديوس بتتقل كل التهاب إصيب الفشاء 
الخاملي لعب ال المقدة الرديةالتكية بطر يقين الاول ص يج وهو 
طر بق المخار والثاني غير صر صر يح وهو ان بق العص يسبب صاورة 


الصداع والجموب الخافية والوتدية 14 
ابيب الودي الجنوع الصية ٠‏ | 00000 
عغندة غامسر : - اثيت ( سلودر ) استناداً على تدقيقاته في |تمطع 
النشر يحية انها تجاور الجيب الوتدي تحاورة تامة لانها لم تكن في احدى 
القطم الْْشر يحبة مفصولة عن اليب الوتدي الا بصفيحة عظمية رقبقة 
. بعادل مها خن قشرة البيضة وكن ثلنا العقدة الانسيمان متصلين اتصالا 
تام القسم اموي م الجيب واما ثلثها الوحشي فكان جاورا القسم 
الباطن من الاجو يف نفسه تقال انه شاهدهافيالنطعة الاخرى التيقطما 
ازا' الموقع الذي ينفذ فيه العصب الحر لك المشترك المين الجيب الكرني «فصولة 
في قسمها الامائيدن الخلية الوتدية بصفيحة عظدية رقيقة لقدر سعتها 
. ببشرة م ليسترات وذلك ازا" الموقع الذي تنثأفيه شعبتاها المنية والفكية 
٠‏ فبذه الوضعة التشر يحية ونفوذ محلول الكو كابين لجدران الجبب 
٠‏ لدي ار اك كنية حصول الحجاتالمو 0 
تخرشت الخلايا المسة العقد و يوضحان لناايضاً كيفية حصو لشفا' بعض 
ش 3 لام العصببةادتجة ع نالعتدة اوعن (التيلك) المولم للوجههتى استواصات 
هذمااهدة ة اد قطم احد جذر يها الحلفبين 
المصب اللعوي لبؤق اوستا كيوس : يتألف العصب المذكور من 
: اجماع بعض الراف الاعصاب الوتدية المنكية الظاهرة بالبعض الاخر ثم 
عند في القناة الجناحية الحتكية نحو فوهة بوق اوسا كيوس حيث يتوزع 
في سترتها الخاطية فجاورة العصب امد كور للجيب الوتدي ناثبى” عن صقر 
: العصب المذ كور بالقناة الجناحية الحنكية الموجودة في الجدار السذلي لجيب 


1 محلةالمعهد الطبي العر بي 
ين الناق* الوتدي لمم المنك والجنيح الاذي لاناق” الجناحيه اروك 
جدار الجبب في هذه الناحية تخي تُخانة كبيرة كان التهاب العصب نادراً 
جد 

وإستر السطيم الباطن من تجو يف الجب الوتدي غشاةة اطي أت 
من استطالة السترة الخاطية للحفرتين الانفيتين غيرانه يمتاز عنها برقله وعدم 
احتوائه على الذيج الناغط و يت ركبم نطبقتين إشمر يةظاهرةوادمية باطئة 

ونتأاف الطبقة البشر ية من خلايا اسطوائية رصفية ذاث اهداب 
تدز تحو الحفرتين الانفيتين و يوجد بي نالخلاياالمذ كورة بضغ خلايا كأسية 
وظيفتها افراز الخاط و يشاهد في هذه الطبة ايض هنا وهناك غدد 
البوببة مس كبةمن نوع الغدد المصلية الخاطية تبتمع حول تحط فوهةالجيب 
الوتدي خالا فتعيق في الحالات المرضية الفوهة عن اجراء وظائفها الخاصة 
وام الطبقة الادمية فلت ركب من خلايا ضامة يقاطع بعضها البعض الاخر 
3 0 الجبات مم مند في الطبقات الباطنة على« موازاة السطح العظي 
تالف منها السمحاق و يوحد بين الالياف الضامة عدد قليل منالالياف 
المرئة وتشاهد بين الطبقدين المذ كورتين ايضاً منطقة خاصة ع كم ن سيج 
لاشكل له تعرف ( بالغشاء القاعدي ) وقدةر بالغشاء المذ كور بعضقئوات 
صغيرةٌ عدّها بعض ااعلاء كاداة وصل بين الطرق الدموية والاغمية 
الموجودة بين الطبقات الباطنة والظاهرة وعد ها الاخرون كطرق خاصة 
تمر فيها الكريات- البيضاه وغالا المادة المصورة للدم الخاصة بترطاب 
الغشاه الخاطي 


د والحيوب الخلفرة الغر بالية والوتدية كل 


الشرابين : ننشا شرابين الس الوتدي من متبعين اساسيين احدهها 
الشير يان الوتدي الماع الذي لتألف منه الشعبة الانتهائية اشر يان الي 
اباطن فتفصل »من الشعبة الانسية لش يان المذ كور وذلك بمد ان ينهذ 
الحفرة الانفية) 2 راجعة تنفذ الفوهة الوتدية وتصل الى تجو يف الب 
ع ث لتوزع في غسائهمالحخاطي ولنتهي 

واما لمنبع الآنخر فهو الشر يأنانالجناحي المتكي وشريان فيديوس 
الإذان ينفصلان عن الشر يان لفكي الباطن ولتوزع بعض شءبعا فيالغشاء 
المخاطي السفلى للجيدم الوتدي وقد ذ كر بعض العلاء وجود اشتراك يرن 
الشبكتين الدمو يتين الوتدية والعينية وذلك عن طر يوالثمريان الغر بالي 
الخلنى حيث تنفصل عد الشمبة المذكورة بعد نفوذها لاثقبة الغربلية 
وتعذيتيا للخلايا الغر بالية»شعبة اخرى وظيفتها تف ةا 1ل افر باليةالخلفية 
الموجودة على مقر ببة سي اليدب الوندي ثم ثب جدار الجوب وتوزعها في 
الدشاء الخامطي ١‏ 

ونتألف اوردة الجبب من شبكة ور يدية تنقاً عن اوردة الشرابين 
الجبية وننصب في الضفيرةين الجناحية والبلعومية واماالور يد المرافق للشعبة 
الشريائية الآاتية من الثريان الغر بلي الخلنى فانها تدصب في الور يد 
الغر بلي الخلني ثم قي الور بد العيني 1 

اعصابه : ( يتعصب) أخشاء اخامطي للجيب الوتدي :اب الوتدي 
الغر بالي وهواحدى شعب العصب العيني و تعصب ) يك الرخردة 
في الجدار السثلي ااجيب بالمصت البلعومي البوق الذي يذنشأ عنالاصيب 


3 محلة الممود الطي الم لي 
الوتدي تدي التي / 5 وهو احلا *مب الصب الي فى الملوي 00000 
فيستنس من هذه المعلوءات التشر يحية جميعها ا8 الاعصاب الحسية 
والاعصاب المركة المقلة والعصب البصري ليست مفصولة كاظن البعضعن 
تجويف الجيب الوتدي بحج ب عظمية كشيغة منيمة لان الاعصابالمذ كورة 
لاتكون» وسبب زوال الذس يج العظم لع بي طن جنم العظلم! لوتميوشدة تهوية الجدب 
وامتدادبمض الاستطالات من الجيب الم 6 رالىالنواحي الجاورة له؛ مفصولة 
عنتجو يف الجبب الوئدي فيا كثر الحالات الا بححب ءذ عظمية رقية سبلة 
الانكسار وقد تمتد هذه الاعع'ب في باطن النجويف نفسه ولهذا كارف 
الاباب الجيب الوتدي كثيرالوتوع ٠‏ و يحصل هذا الالنواب في الجروب 
الكبيرة ذا ب) لان الآفة تب_الجيوب الكيرة اكثر منالصغيرة ولحذاتلةل 
الآفة الى الاعصاب الحاورة لاجدب وتدعوالى التهاب العصب البصري 
والاعصاب الحركة للمقلة او الاعصاب المسية فتنشا عن المالة الاولى 
المضاعفات العينية التي نتصف بالتباب العصب التتصري خلف الملة او 
حايمة العصب البصري او وقوع الشلل في احدالاعصاب الحركة لامقلة 
واما في ال1 لهاك نية فيشكو المر يض آلامأ عصبية تلصف بالصداع الوتدي 
او بالألم المصبي لعصب فيديو ساو بالعلامات المشتركة اسهد ةالوندية المتكية 
وغير ذلك 


وهذا يوضح لناان كل مبحث مرضي لايكون مئسسا على قواعد 
شر يحية متيئة لبس له شان بذك وبناء على ذلك بحث ( جورج 
كانو يمه ) في هذه الناحية ودقق اولا في المباحث النششر يحية التى وصذرا 


الصداع و واطيوب أعلانية الثر بالية والوندية اه 
كغير رمن العإاء ولاسيا 2 ام تحر يانه على الما ١‏ اع التشر يحية 
الموجودة في قاعة التثر بسح المرضي واليا ماجاه به من السائم : 

يحب الالتهاب المووب الكبيرة 

؟ - تجاور الجيوب الكبيرة القناة البصر ية اوالمص ب البهمري الذي 
للسكنها تحاورة تامة , 
#- يدعو اتساع الجيوب الوتدية الكبير وامته اص النسيج العظمي 
وحصول الاستطالات الىرقة جدران 'لجدب العظلم.ة وتحولها الى طبقات 
قشر ية دقيقة 'شبه قشرة البيضة يرى من خلالما العصب البصري 

وتبوز القناة الدصر ية في هذه الحالات في تجو يف الجبب و يدخل 
ثنثاها الاحة الجبرة وقد لا بوجد الجدار العظمي في بعض اللقاط فينطبق 
حينشذ الغشاء الخاطي لادب على مد العم ب البععري مباشرة 

- لقسم الجيوب الكبيرة غالبا بححب عظمية الى ارتاج تنساب 
جميعها تحت الاعضراء الحلورة وتوئدي الى التهابها 

ه - ننصف الخلية الغر بالة الخلفية الكبيرة بالاوصاف ااتي لتصف 
بها اموب الخافية نفسبا وقد تكون الخلية المذكورة «وضم الجبب الخاني 
فيتألفن منها جدار الث( البصري والجدران المنومطة والسفلية والجنبيا امناة 
البصر ية فيرق الجدار الذي يفصل القناة البدمر ية عن الجبب في هذه 
الحالات حتى أنه رشبه بشخنه ورق الكتابة . 


« للببحث صلة » 
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د #ط» 


للحكيم مرشد خاطر استاذ الامراض الجراحية وسمر ير يانها 
سهد حم 


( 5 ) ممالجة الكساح بالأغذية المشمة 


ان الاختبارات المديدة والتدقيقات السريرية والشعاعية 

( الراديولوجرة ) الكغيرة التي قام بها منذ سنوات اريع علا اميركة والمانية 
وفرلاة قد اثِنت ذائدة الاأشءة ما فوق البنفسجية في معالجة الكداح <تى 
لم يعد من سيبيل لاد ل في هذا الامى ٠‏ 

غير ان طر يقة تأ ثير هذا الاشماع بقيت اغا من الألفاز الني يكن 
حله وجلادئه ومعا قيل ذيها فأن كل ما قولى لم يخرج عن دائرة المدس 
والفرضيا'ت ٠‏ اما الامى الذي اجعسعلية آراء الملماء فهو ان تأثير الاشعة 
كان تقل مباشرة الى بذية الاثتخاص المالجين او الموانات الحرية علها 
الاختبارات وان انثال الاشعة بغير هذه الصورة لم يكن مكنا ْ 

غير ان تحر يات العليا* الانكليز والاميركان انت بعد ذلك مثبتة 
ان تأثير الاشحة يتثقل ايض بواسطة الادوسام المضوية او الأغذية الباتية 
الي عبذت للاشعاع 


المستحدثات الطية م1 

0 ت اختبار ات بعضعاياء امرك 0 ١‏ ان مو الي الات 
التىكانت لغذى بأغذيةذاية من الأيوين] .4 عهتمتهاالا ) كاز يمود 
الى حالتهللطببعية بعد الحتلاله وذلك متى كانت تعرض هذه الميوانات 
لأشعة ما فوق البنفسجية وانهذا ا'نمو كان يعود ايضا الى نظام الطريحي 
متى كان يضاف الى الذاء الحالي من اليو بن قعام من ١‏ كباد حيوانات 
كأنت قد عرضت للائّعة © 

3 جاء بعد ذا ستينبوك ونلسون فاحدقا امأ غر با وهوان 
الجرذان التي كانت تغذى بغذاء محدث للكساح لم تكن تصاب به اذا 
عاذت مع جرذاٌ عرض ت للاشعة ٠‏ فكان هذا دليلاً على ان الجرذان 
المعرضة للاشعة كانت تحمل معها بعض الاشعة الفمالة فتولد اشعاءاً ثنائياً 

بوكثر فيالميوانات الملاسسة لها وال هذا التأثير كان ناتيا عن نبو ( المواد 
لقو طة ) الجر ذان مر ضة الاشعة الذي كانت تا 4 'الجرذان.الاخرى 
العائشة معها ٠‏ 

ومعا يكن الام الذي م يعد من شك فيه هو ان الاشعاع ما فوق 
البنمسجي ينتقل بالواسطة و يكسب الاج ام المعرضة له الخاصة الثييختص 
بها ث“سه ويجعلبا مفيدة في الكساح ٠‏ وهذاما دعا ستيتبوك ودائيال الى 
درس قوة الاغذية المعرضة للاشعاع ٠‏ 

ققد غذيا بض الجرذان البيضاء الفتية بغذاء خال 0 
تلبث ان بدت فيها اعراض الكساح واضحة جلية ببد ان جرذانا اخرى 
غذيت بالغذا' نفسه بعد ثم يضها للاشعاع فئمت ددن ظرور اعراض 
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كسا جلية فيها وقد كنى ان يضاف الى ذاث الفذاء كية قله منعضلات 
جرذان معرضة للاشعاع -تى زالت ناك الاعراض الخفيفة زوالا تا ٠‏ 

وقد اثبت هس ٠١‏ سيق ذنه تحةق ان زيت الكتان وااشه. الأذين 
كانا لا يثران اقل تأثير في الك اح اذا اضيا الى الفذاء الحدث للكساح 
اثرا تأثيراً شديداً فيه بعد ان عرضا للاشماع ٠‏ ومن ثم توجبت انظار 
العلاء الى تعر يض الز بوت والشحوم للاشعاع واءأدتها فللة نأجرئ 
ستدبوك ودايال جموعة اختبارات على الزيوث المعرضة للاشماع واستلاجا 
اخيرا هذه النتّجة واي ان الزيت معا كان نوعه يتصف بعد تعريضه 
لأشة ٠١‏ فوق البنفسجية بخواص ز يت كيد الموث الدوآئية نفسبا ٠‏ 

غير ان الذشحوم لدست درحة واحدة في اكتساب هذه الُواص 
فان شم الخنزير والزبدة وزيت الزيتوت وزيت الكتان المديث 
تكتسب بسهولة هذه الخواص وتعود فعالة غير ان الل يوت القدية الزنخة 
تبى عدية الفمل رغ المداملات السديدة النيتعامل هأ وأثلها لتقد لقدمها 
المرككات التي تخص النور ١ ٠‏ 

وعدا ذلك ذان الوقت اللازم لاكساب الزيوت والشحوم خاسة 
أمعل تعر يضهأ للاشعة محدود لانه اذا طال فقدت تلك الموادالشحمية 
الخاصة التي كانت قد كديتها مد تعر يضبا تمر يضاً قميرا للاشمة 
و بعكس ذاث فان هذه المواد بعد ١‏ كتسابها خاصة الفعل 5ت محافظةعايها 
«دة طويلة فقد لاحظ هس ان بعض الل يوت بدت فعالة مدة ماني ةاشبر » 


0 الممتحدثات الطبة ْ هه 

ان الزيوت المعرضة للاشماع وزبت كد الحوت يتقارب ف لها 
فها ولا مشاحة العاملان الو يان في ٠عالجة‏ الكساح وقد وجه كثير من 
العلاء تامهم الى معرفة الصلة الني تربط زي تكد الموت بالأشعة 
١‏ فوق البنفسجية من جبة التأثير الواحد على الرغ من التباين الشديد 
الموجود بينها فيالصغات الطبرعية وقد تبين مناتبارات هس ودتيتبوك 
ودازال ان كل زيت حديث اذا عرض الاشعة 56 خواص ز يث 
كهد الموت ٠‏ 

و يثبت جيورجي ايض انه اذاوجه ز يت اليتون الحديث و كان نقيأ 
لارائهة له مطلقاً لأشعة ٠‏ فوق البنفسجة مدة بضع دقائق لم يكتسب 
خواص زيت كدد الحوت الاوائية فاط ولكنه اكتسب طسسه 

: ورائحته ايض ١‏ . 
ا 

وشية آخر لا يخلو من الغرابة وهوان ز يت كبد الموت يشابه ازاء 
' الاشعة ز يتا عرض نا من قبل اي انه اذا عرض ز يت كيد الموت 
للأشعة لا يزداد تأثيره وككنه سكس ذلك يفقد فوته المضادة للكساح ٠‏ 
وز يت النارجيل الذي إشبه زب تكد الموت بقوته المضادة الكساح يفقد 


خاسته الشافية كز يت كيد الحموث بد تعر يضه للاشمة ٠‏ وينسب 
ستينبوك هذه الخاصة الني يتصف بها ز يت النارجيل الى اشعة الشمس 
الشديدة النى بنصبا في اثناء تحضئره لأأن هذا الزيت اذا حضر في الخهر 
1 ققد هذه الخاصة الشافية ٠‏ فتأئيرزيت كد الموت والاشعة واحد اذن 
ْ فكا ان الاشعة تودد يه البنية عناصر مضادة الكساح فكذلك زيت. 
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8 الموث بنقل هذه المناصر الموجودة فيه الى الباية نفسرا ما ثنتابا 
سائر أأن يوث بعد تعر يضها للاشعة ٠‏ 


بتي عليناان نعل ما هوالمركب الذي ينص الاشعة يد الزيوت 
والشحوم ٠‏ ان آراء العلماء اجمعت ص ان هذا المركب موجود في القسم 
الذي لا( يتصبن ) من الشحوم ٠‏ لأن زيت د الموت او الزيوت 
المعرضة للأشعة اذا أغليت مع قلوي غير ممدد اثلفت الشحوم ( المنصبنة) 
ول لفقد الزيوت خاصتا الثافية للكساح ٠‏ و بمكس ذلك إذا عرض 
للاش-سة زيت ( يتصبن تصبنا ) كاءلا كاتر يولائين ( 71016506 ) 
لا يكسب ابد خاصة شافية للكساح ٠‏ 

يزعم ستينبوك ودائيال ارت المركب الذي ينص الاشمة هوشم 
المركة ( ممق أقهاهط6 ) لانها فصلا هذه المادة مبغورة نية وذو بأها 
بالايثير وعرضاهأ للاشعة فاكتبتث خاصة شفاء الكساح غيران هذه 
المادة ليست وحدها العامل في امتصاص الاشعة لان اختبارات زيكر 
وسواه قد دلت منذ زمن طو يل ان زيت كيد الموت اذا نزع منه شحم 
اأرة لا يفقد خواءه الشافية ٠‏ وءدا ذاك فليس في اللباتات شحم عة 
هع أن الاجسام الشحمية الموجودة فيا اذا عرضت الأشعة اكتسبت 
خاصة الشفاء ٠‏ 


الجحدثات الطببة لاه 

ولا لنفرد الزيوت والشحوم بهذه المزية وككن لني المرأة والبقرة 
يكتسبان هذه الخاصة متى عرضا للاشعة حتى انها كان ايضأ رانحة 
شبيية برائحة زيت كد الموت ومثلعا مح ابض وطحين القمح 
والختطال ” والشدة( 0:86 ) واللسم كنات التراض نلننيا 
متى عرضتّللاشعة وكذلك بعض الاملاح الممدنية ككلورور امنيا ٠‏ 
قد ا كتسبث هذه الخواص كا دلت اختبارات روسو ٠‏ 

اما من وجبة المعاجة ققد كان لهذا البحث اهمية كييرة لأن العاب 
قد امسحفاد منه الفائدة الجلى فان متينيوك ودانيال شفيا رضيعين «صابين 
بالكساح شمر احدهما ثلاثة اشرر والثاني خمسة باعطائها قليلاً من زيت 
معرض للاشعة وكذلك جيورجي فانه باطعام الرضع لبنأ معرضا للاشءة 
تحنق بالفحصالسر يريوالش امي وجعايرة الكليوم والفوسفور تبدلات 
كيرة شبيية بالتبدلات التي لتم في الاطفال المعرضين للاشهة مبساششرة 
فقد عام ار ضيعاً كان كثير مم مصابين بالكزاز الملقطم (عتمةة؟ ) 
ابض فشني ١1‏ وتحين اثنان تمستا يذكر بعد ار بعة الى سستة اساييع : 

ذانثقال خاصة اشعة ما فوق البنفسجية الى الاغذية المعرضة لا اص 
جديد في فن المداواة تحتقت فائدته في معالجة الكساح فلا يجب ان يكلق 
بنفمه في هذا الداء قنط وانما يترتب علينا أن تنحري .فعله يغ الادواه 
الاخرى التي لفيد فيها اشعة ما فوق البنفسجية لعل الاغذية المعرضة 

(1) المرطال( 450156 ) والمرطانوالقرطان حبمتوسطبين الشعيروالمنطة 
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1 (5) طعوم الببض . 
وننائمها الاختبار يةوالسريرية المتعافة بالطمث والالقاح والجل ' 


نشر ( توفيه و بور ) مقالة ضافية ممتعة عن هذا البحث فرأيتٌ أن اورد 

ملخصها لما فيبا من الفائدة 

ليست الغاية من دفن المبض في جوف الرحم الا علافاة الخوارض 
الي تصيب امرأ أ متى أدركها انقطضاع الطعحث قبل ميعاده ) 0 ل 
بتحقيق حمل إستصعب وقوعه ٠‏ 

وطر غْة اجراء هذه الملية اء ١‏ بالنطميم وراد ؛ به دانت المجيض 
في للحم بعد تحر يره من ذيله الوعائي الععدبي او بالتقل اي ادا المببض 
معلا بذيله و تحر يكه مُ دفنه ٠‏ وتدل الاختبارات العديدة والمشاهدات 
السر يرية ان اجراء هذه ا1سملية ممكن : 

تأثيرها في الطءث : لمت ارى حاجة الى ذكر إلعوإرض في لندأ 
عن توقف الطمث او تعةب العمليات ال راحية الني+يء تأصل بها المبيضان 
لامها معروفة واما اقول فقط انه اذا اذ مييض 3 اواخذت قطعة 
منه ققنط وطعمت بها ناحية من نواحي الجسد زالت هذه الموارض زوالة 
ثامأ وعاد الطمث الى الظهور بعد التطعيم بثلاثة الى خمسة اشمهر وظل 
موجوداً خمس الى عشر سنوات وهذا الامى قد اثبته توفيه ويور ملل 
عشر ين سنة واقر بصدته الكثيرون حتى اصبم البحث فيه فضولياً ٠‏ 

واذا ثقل مببض من مكانه او بنيعالة) بذنبه الوعائي العصبي الى الرحم 


المستحدثات الطببةٌ هأ 

أو الزباط اشر يض اوالى تنطة واقسة في جوارهها نبت واجرى وظئنه 
في الحال ول ينشوش الطءءث وظلت الخالة العامة حسنة ٠‏ وقد قدم توفيه 
و بور البرلهين الداءنة على هذا الامى ايضا بايرادهما مشاهدات عديدة 

فيستذتج اذ ان نفل المييض مم الحائظة على ذيله » الى جوف الرحم 
طر ية حسئة للارقاء على الطمث وان الطر يقة الجراحية قد ثيدات قليلا 
عنا كانت عليه لان توقيه و بور يففلان الآن ان ينقلا نصف المبيض 
الانبي عوضاعن ان يدخلا في الرحم المييض كله لانه كبير المجم مبشبتان 
نصف المبيض هذا بفشاء الرحم الخاطي مخيوظ كتان ٠‏ 


تأثيرها في لاثقاء والجل : ولكن اذا اثرت هذه العملية في الطحث 
فهل بوث طعم المبيض او نقله في الالقاح والمل وهل يكون المل طبيعبا 
والجنين سلياً ؟ نجيب عن هذا بايراد مج الاختبار والسر ير يات ٠‏ 
أ الاختبار :اجن يتاختبارات عديدة -7١‏ اخذ ميض كاملاو 
. قطعة منه من حيوان ونقأت اليه ذاته بعد قطع ذنب المبيض الوعئي اومع 
: 5 ؟ - اخذ مبيض حيوان وطعم به حيوان آخر من نوعه 
م الخذت بو يضات ملفوحة ( 1502065 ) مناتثى حروان وتقلت الى 
ائى اخرى فكانت التتائج ما يلي : ان التطعيم ميض سواء كانت الانثى 
' واحدة او 0 في بعض الحالات لحصول الجل وعبي * الجنين 
حا في حين الولادة لات الرح ليست الا حامة للم ٠‏ وام التطيم 
ْ' | بالبويضة اللقوحةفلا تتاف تجته عن التطعيم بالمبيض غير انه اذا كانت 


1 محلة المعدالطبي العرلي 
الاثثى عذراء ول تكن قد حملت من قبل القت البويضة ول ثقلبلبا ربا 
واما اذا كان غشاء ررحمها الخاطي قد اعداد الجل قبلا نمت فيها وكبرت 
و بلذت ميعاد الولادة فكان النتاج طبرميا حتى أن البو اضة اذا كانت من 
جذس بعد عن نوع الانثى الني طعمت بها بقبنت في الرحم الجديدة كنها 
في وجم اثثى من نوعها ونت فيها حتى الولادة ٠‏ 
فيكون مثل اأر رحم حينئذ مثل الدجاجة ال في ترم بض البط ومواه 
الى أن فض عن بطة لاعن دجاجة 1 
ب - السر ير يات : تجرى في المرأًة عمليات عديدة عد استئصال 
النغير ين املا بتحقيق حمل مقبل فيها 
١‏ | .> زرع افير ين في الرحم بعد قطعم| 
0 - نفل المبيض العانى بذنبه الوعائي الى الرحم 
ّ ح بعد استتصال النفير ينوالمبيضين يطعم 8 يضين المت صلين 
ف بمبييض ماخر منامرأً ة اخرى ٠‏ 
اما العملية الاولى فقلا تنج وقد جر بها ار ون ذتجحت فيحاد؛عين 
ليسغير والسبب فيافش اها يعود المىان النغير يكون مسد ودأقبلاجرا“العملية 
فيسق مسد ودا يدها ولا يفيدقطغه وزرعه في الرحم شيعا مازال مسدوداً . 
أما العدلية الثائية فقد ورد عنها 4؟ مشاهدة اجر يت بها عمليات 
استئصال المبيشين لاسباب مختلفة ثم طعم احسد قرني الرم 
إقطعة من المبيض العاري من. ذئسه الوعائي العصبي فصل المل 
ميات عديدة وكانت ولادة ثلاث نساء طببعية وجاء اجنتهن احيا* وقد 


المستحدثات الطببة لحل 


اجري فيها عدد عديد تقل بها قسم من المبيض الى جوف الرح باحد قرنيه 
مع يقائه معلا بذيله الوعائى المصبي فحصل الحبل جمدل ١‏ بالاثة ٠‏ 

اما العملية الثلثة فامااارن تجرى لامرأّة قضت حالتها المرضية 
باستمصالَ مبيضيها فطممت مبيض امرأة كأناستتصال رحمباواجباوذلك 
دفماً لتشوشات الطمث واملا بتةيق الل واماان تجرى لامرأة تعر 
ميضاها واصدت بعوارض عامة ناثئة عن ضعف المارز الدالى احبيض 
ذعاعمت وبيض امرأة ثأنية دون ان يستأصل مييضاها ا 

فنى الحالة الاولى يحق لنا ان :قول بان الجل مكن لانهذالعملية 
الجر يت 16 مرج حسب احصاء مور يس فوقدث امرأة ابنة في الثشبر 
السابع واانصف و'خرى استّطات في الشهر الثالث واما قي الحالة الثانية 
فان الجل 1كأر وتوعاً <تى انه يكاد بياغ ثانين بالمائة اجل لا يكو ان 
المي في هذه المالات لا يصح ان يكون كيدا لان كغيرات من النساء 
بكن” مصابات ,لطاع الطمثو باعراض دالة على مور المبيضين فيحمان 
دون ان يعرف ,ب الل مع ابن يكن قد يسن منه ٠‏ الاان الامرالذي 
لاشك فيه هو'ن النطعيم بمبيض جديد مع باه المريضين الضامسين ينبه 
هذين الميضين الى العمل فيعود الجل تمكنا وكثير المدوث ٠‏ 


أ-تذلج اذن الننائٌم التالية من كل ما تقدم : 
ا - ان التطعيم بالمبيض ( أي بعد استئصاله التام ) اذا كان المبيض 
قد أخذمن المرأة نفسبا وطعمث به في سياق حياتها اللناسلية » كبير الفائدة 


.و 


بذجل مجلة المعبد الطبي المرني 

وشديد التأثير في الحالة العامة لأن الطمث يمود الى الظبور بعد+- اشر 
و يمر خمس الى عشر سنوات وهذا دليل على ان نسج المببضيحبىحياة 
طويلة ولعلهيقصف يبذه الخاصة لأنه نج معد لتجديد الكيان الشري٠‏ 

سان تقل المببض الى الرحم مع ابقا” ذيله الوعائي العصبي عملية 
منطقية ومفيدة في كثير من الحالات » منطقية لآن المبيض الذي لايزال 
عالقا بذيله الوعائي ينغذى لغذية حسنةولان البويضلت الموجودة فيه انمو 
ولنضج وتلق في جوف الرحم فيعود الاللقاح بمكنا ويصل الل الى ميعاده 
الطببعي فيولدالجنين كاملا حي 

و«فيدة لأن الب ضيمنى ويجري وظيفته في الحال ويعود الطسثالى 
حالته الطببعية وانلظامه وصحة المرأة الى المودة لأأن كل عوارض انقطاع 
الطمث تزول وان الحذور الوحيد الذي يرى بعدعمليات التقل انما هو 
وجود الآ لام قبل كل طمث بمعدل خمسين في المائة ٠‏ 


الصيداية عند العرب وصنع ايزهبي وال 
ا 


الصيدلة عند العرب ودنع الذهب 


فم 


للميدلي عبد اليد قنباز ( حماء ) 


مد ابو بكر بن زكر با الرازي الملقب #الينوس العرب : مواد هذا 
العالموسنة 4٠‏ هق بلدة ( إلري ) التابعة لخراسان ٠‏ وكانت اشهر بلاد 
العمجم برسساتها العلميةكالفلسفة والطب والصناعات الرفيعة وغير ذلك 
وقد ثلقى الرزاي فيه العلوم الأولية الى ان بلغ العشر ينمن عمره فأشتغل 
بالموستى والهئاه وضرب العود مدة الى ان التجى وجبه قال كل غناء 
ش يخرج من بين شارب ولحية لالإسدتتظاارف فنزع ذلك وطلب العم حتى عم 
به كالطبيعيات والر ياضيات وعم الميئة واخيراً ع الطب والصيدلة فساح 
إتلتق العلوم في سور ية ومصر والاندلس حيث تكن من اكتساب شهرة 
عظيمة في الطب مم رجع إطر يق مصر والعسير الى بغداد فكان في جملة 
من اجخمم على 1: البمارستان العضدي ( نسبة" لأحد ملوك الباسبين 
المسمى عضد الددلة ) فاستشاره عضد الدولة بالموضع الذي يجب أن ينى 
فيه البمارستان فأمى الرازي بعض الغلمان ان يعلق في كل ناحية منجابي 
بغداد شم لم ثم اعتبر الني لم لتغير وم يسبك فبها اللحم بسرعة فأشار بأن 
يينى في تلاك الناحية وهو الموضع الذي بني فيه البهارستان ٠‏ 
وعد انتهاء البناء قصد عضد الدولة ان يكون فيه جماعة من افاضل 
الاطباء واعبائهم فأم بأ ف 'يحضرها له ذكر الاطباء امشرور ين حيتتثر 


155 مجلة المعبد الطي العر بي 
ببغداد واعمالها قكانوا متوافر ين على المائة فاختار منهم حمسين يحسب مالم 
من جودة احوالم فهرم في صناعة الطب فكان الرازي ممم مُ اقتصر من 
هوغلاء ايضاً على عششرة ككان الرازي منهم م اختار من العشره ثلاثة كان 
الرازي احدثم ثم انه ميزفمابينهم قكان الرازيافضلبم هله رئيس البوارستان 
العضد سيه 

الرازي اول من اعطى دروسا في السر يريات 'وهواول من نشر 
كتابً اوضح فيه كيفية ادارة شرأون المستشفيات 

وجا في دائرة المعارف ان الرازي اف لأبِي صالح امنصور بن 
اسحق بن احمد صاحب خراسان كنابا في اثبات صناعة الكيميا" وقصده به 
من بغداد فرفع له الكتاب فأعبه وشكرهطليه واعطاءالف ديدار وقال لم تقدر 
ان تخرج هذا الذي ذكرت في الكداب الى الفمل فقال له الرازي انذاك 
ما يتمون له الموتن ويحتاج الى آلات.وعقاقير صحيحة والى احكام صنعه 
وكل ذا ككلفة ٠‏ ققال له المنصوركل مااحتجت اليه من الآ لا ثٌوالادوات 
وما يليق بالصناعة احضره لك كاءل حتى تخرج مامعنته كنابك المواله.ل 
ف)| حتق ليه ذلك كاع من مباشرته وتجز ع نحمله قفا لله 'لمنصوره|اعتفدت 
ان حكياً يرضى بتخليد اككذب في كتب ينسبها الى الحكة يشغل ببسا 
قلوب الناس ويتعريم فيا لايعود عليهم بنفمة ثم قال له قد كافأناك على 
قصدك وتعبك بما صار اليك من الألف دينار ولا بد من مماقبتك على 
تخليد الكذب خم ل السوط على رأسه ثُ ام ان بضرب بالكتاب حتى 
يتفم م جوزه وسيرمالى بغد ا دمكان ذاث الضرب سببنزولالما؛ في عيليه» . 


الصيدلة عند العرب وصنع اذهب ل 
الرازي اول من وضع كتاباً في الصفات الجليلة التي يحب ان ت-لى 
بها الطبيب والصيدلي وهل هناك لة شعواء على الدجالين والمطار ين 
الامبين الذيز بث.وهونوجهالطب والصيدلةولاينجم عنهمالاالفرررالنخر نب 

والرازي هو كاشف ز يت الزاج( حامض الكبر بت )وقد استحضره 
بتقطيرالزاج (كبر يتات الحديد ) واستحضير الكحول بتقطيراخمر واستعمابا 
- لإذابة عدة مستتعضراث وكان يستعمل ال1هديد والكبر بت والنحاس 
والزثبق «الأثثيمون والبورقفي المداواة واليه يعيزى كف الفوسفور 


ومسحوق الفح ٠‏ 

ومن كلامه مها قدرت ان تال بالأغذية فلا تعالم بالادو ية دمع 
قدرت ان تالح بدواء مغرد فلا تعالم بدواء مكب وهذه هي الفاعدة 
المديثة التي يتبعها اليوم مشاهير الأطباء في المداواة ٠‏ 

فال له الكدبي ذات يوم رتك تدعي ثلاثة اصناف من العلوم وانت 
اجول الناس به! > تدعي الكبمياه وفد حبستك زوجتك على عشرة دراهم 
وتدعي الطب وقد ذهبت عيناك ول تداوهما وتدعي النجوم والعل بااذئنات 
وقد وفدت ف نوائب لم تشعر بها «تى احاطت بك ٠‏ 

وفي نهاية مره كف بصره لأنه اصيب ( بداء الزرقاة ) فوقع سي 
ذقر مدقم ٠‏ وقد ذو الموّرخ(ابوالفرج) اله مكف بصرالرازياستدعىاحد 
الكحالين لمداواة عينيه فبعد انعاينه الكالاشار عليه بازوم عملية جراحية 
ووعده بان يعملبا له بكل عبارة واثمان فنا الرازيعن عدد طبةا تإلعين 
التشريحية تفصيلا فم يبه اككدال الا عن النذر البسير ٠‏ فلا ايآن جبله 


5 محلة المعهد الطبي اأمرلي 

خاطبه قائلا كيف مكن لرجلان بفتح عبني بدون ان يعرف ماف طبةةات 
المين وم>! *تشكل وتتركب 7 اما وقد ميمت هذه الحباة الدذيا لذاك نأني 
أسقانم بعدم روايتهأ بعد ٠‏ 6 

توفي الرازي رحمه الله سنة ٠م‏ شمر ية فتكون مد حياته ٠١‏ عاما 
الف خلالها 5+ كتابا تقل اكثرها الى الفرنسية والاككليز ية واللاتينية 
ودرست في مدارس الذرب «لدة طويلة حتى ان كته المسمى ( كتاب ٠‏ 
الجدري والحصبة ) معمول بةواعده حتّى اليوموقد طبعت حد با نسخةمنه 
في بيروث مضبوطة على ب.ض الخ المطوعة ف بلاد اوروبا دعلى اسخة 
خطية في المكتبة ( الدوكة ) في مدينة الندقة من اعمال "ايطاليا ٠‏ وقد 
ترما الطبيب (غر ينهل ) الاتكايزي سنة +184 مللادية من العر بية الى 
الاتكليزية ة ولهذا بي هذا الداهية العظلي( جال:وس العرب )اي اباالصيادلة 

الشيخ الرئيس ابو علي بن سينا ٠‏ -- هو علي بن الحسين بن عبد الله 
ابن سينا البخاري المشهور بالشيخ الرئيس ٠‏ كان ابوه ف بانع ثم اتتقل الى 
بخارى حيث كان من المال الكفاة فتولى العمل بق ية من قرى #ذارى 
يقال لحا ( خرميثن ) منامبات قراها وها ولد الرئيسابنسينا واخوهواسم 
امه ( ستارء ) وني من قر ية بالقرب من خرميشن يقال لها ( افشنه ) ثم 
اتتقل ابوه و بيته الى يذارى فتعم هناك الرئيس القرآن والادب على بعض 
الاساتذة واخذ يطنع لنغه عل المنطق -تى احكه ثم انتقل الى المندسة 
والر ياضيات فإلى العلمين الالجي والطبيجي واخيرا الى الطب <تى برز فيه 
وهو ابن ستة عشر عام وحاز قصب اأسبق ٠‏ فكان من اشبر حكمء العرب 


العيدلة عند العرب وصنع الذهب يذل 
واطبعهم فهو ابتراط الطب وارسطو الحكة عند العرب والافر نغ فقدجمع 
في فسبيح صدره كتابات ارسطو واوتى في خزائن معارفه حكه وقواعده 
وقد نل الافر نعنه اكثر ماعندهم من كتابات جالينوس وابقراط ونشروا 
اشهر تَاليفه وترجموا اكثرها الى لغاتهم وكان هو المعول عليه شرق وغر ب 
ْ في قواعد الحكة والطب وقد اعترف له اجميع بالفمل فأفتخر به الشرقفب 
واخذ عنه الغرب وانتغم يتصانيفه ٠‏ 
وكان »لمطان يخارى ذاك الوقت نوح بن منصور الساماني واتفئق 
له مرض حار فيه الاطباء وكان اسم رئيس اشهر ينهم فأجروا ذكراه 
إبن يديه وسألوه احضاره والحشيره وداواه فبرىً على يديه بأذلن”تف ا 
تأدخله مكتبةله لم يكن لها نظير فيه من كل فنمن الكتب بالأ ابد 
الناس وغيرها مما كان ناد, رالوجود فأَخْذ هد اك إطالع و يستفيد اشمياء ل 
يد ركب سوا حت حنظ كثير وطلع ١‏ كثرعلومها واتفق ان المكتبةاحترقت 
بعد مدة يسيرة فلم يئل منها فئدة احد سوأ ه فتفرد با حصرله منهامن الفوائد 
والعلوم وقيل انه هوالذي توصل الى احراقها لي ينسب الى نفسهماحصلهمنها 
واشهر ما الفه كتابه ( القانون )وه ه نسخة في دار الكتب بدمشق 
وهو مقسوم خ-ة اقسام ببحث فيه في الاخير اي الخامس عن الصيداية 
بصورة»فصلة ففيه فصول ضافية عن المركبات الني اوجدها العرب كالاموقات 
والاشر بة والاصبغة والكحوا لات والمر 56 ها من الترا اك الصيدلية 
وقد طبع الغانون لاول مرة في روميةسنة 1599 ميلادية ٠‏ 
كان القانون دستورالادوية الذي تمثى عليه الصيادلة قِ ذوك 


لجل محلة المءبدالطي العربي 

العصر كله الى ان ظبر كتاب بن التلميذ خرى عليه صادلة القرن السابع 
للهجرة ٠‏ وكان الصيادلة قبل دستور بن سينا يمشون على أقرابأذين النه 
( سبل بن سمابور ) المتوفى سنة 55؟ جر بة حتى ظبر اقراباذين ابن الاولة 
المتوفى منة 1١‏ مجر ية ثم عقبه دستور ابن سينا فدستور ابن الالميذو كان 
قد اخترع هذا كثيراً من الاشربة والمعاجين وامر بيات ٠‏ وتدل تاليفه, 
على انه مبر ف درس العةاقيرويحث في اصولا الفءالة ووجدعدة خلاصات 
وجبز اصبغة كثيرة خلية ونبيذية وكولية وعدة زيوت: طية ٠‏ 

انتقل ابنسينا الى*مذان وثآل الوزارة أشمس الدولةفاتفق ان تكوش 
عليه السكر واغ_اروا على داره فنهبوها وقبضوا عليه وسأًلوا شمس الدولة 
تكله فامتنم وا خلى سبيله قتوارى في ببت الشيخ ابي سعد بندخدوكار بعين 
وم فت ان مرض تعس الدولة بالقوانتج 06 لعالجحه واعتذر اليه بكل 
اعتذار واعاده وزيراً ٠‏ الف بن سينا مأ يقرب من مائة بحاد دين مختصر 
ومطول منها كتاب اشنا في الممكة وكتاب النجاة والقانون واعر . 

توفي :ببمذان يوم اطئعة من رهضان سسنة 54 هم ودفن بن اوذلك انه 
كانعدبي اأزاج قو به عرض لهقولامج كفن نفسه في يوم واحد ثاني'مرات 
بال فيون قفرح امماءه واهلكرا ٠‏ وف آخر ايام مرضه اهمل المداداة وقال 
ان الذيقي بدنيقدمجز المدبرعن ندبيره فلا لنفمني المءالجة ثم اغتملىوتاب 
وتصدق ها معه على النقرآء ورد اأظالم على من عرفه واعتق ماليكه وجءل 
يختم في كل ثلاثة ايام خدمة ثم مات بالسئة التي ذكرناها ٠‏ 

ابوالقاام اله ري ٠‏ --. ولد في زهرا قرب 8 بالاندلس ٠‏ وقد 


الصيدلةءند العرب وصنمالذعب لو 

اخناف في تاريخ ولادته ويغلب ان يكون لي اوائل القرن العاشر ٠٠‏ كان 
طبييً حاذقاً وجراحاً ماهراً خبيراً بالادو بة المردة والمركبة ٠‏ وفي كتابه 
الثامن والعشر ين بحث في الأ دوية البسرطة وقد قسمها ثلاثة اقسام: ٠‏ 

١‏ - الأدوية الكباو ية :كالح الرصاص «البورق والزاج وسواها 

؟ - الادوية الميوانية : كااسسك والذباب المدي ( الذرنوح) 
(065 1 ةلامع ) : رالجديادشتر (سسة1ه)605) 

م - الأدوية النب'ئية >ابنفسج والكينا والخطمي والترفة واه 

ابومروان عبد الملك بن الي العلا* بن زهر : ولد في اشبيلية يغ 
الأندلس من أسسرة كل افرادها اطباء وكان جيد الاسلقصا” في الأدوية 
المفردة والمركية شاع إسمه يف الأندلس واوروبا ٠‏ ومن كتبه كاب 
إلا .سيرفيالمداواةوالتد ير»ذ », رفيه 58 بالادو يقوالاً طىخة بصورةممتازة 
وحمل ذه لات عنيفة على الدجالين والمنجمين الذين افسدوا الاب 
والصيدلة بالحرافات والهدجيل ٠‏ 

ضا الدين بن احمد امالهي الداقي: - ود في اشبزلبة وئوفي في مصر 
سنة 141 هجر ية حءث ولاه الماك الكامل رئاسة البساتين ٠‏ اش ركتبه 
(الجامع ) في الأدوية المأردة والمركية ذكر فيه اسماءها و.نافنها و بين 
الصحرعح منها مادقم الاشتياءفيه ٠‏ ولس فيالا دوية المفردة كاب اجل:نه 
0 المجائية يبحث في الأدوية البائية والمدنية 

)1٠٠‏ فصل منها )*٠٠(‏ فصل تبحث في مفرداث طببة محهولة عند 

0 منها الكافور والقرنقل والعناب والمسك والسنا لكي والشمر 


لفن محلة المعبد الطبي العربي 
لمندي والسكروائه من الأ دوية المغردة التي ادخلها العرب في الطب وقد 
كان لهذا الكتاب في عواصم العام منزلة عظيمة لاثقدر. 

البيروتي ٠‏ - وهو صاحب التأليف في الدار يخ الطببعي ٠‏ أن ف كنا 
في الطب والصيدة استقمى قنه معرقة ماهيات الا دوية واسماءها ء 

وكذلك بن جاجل الذي فسر اسعاه الادوية المفردة وافصح تعن 
مكدرناتها وله كعاب في | لدو ية المديثة التي كانت محرولة عند الا قدمين 

وكذاكبنالرشد فانه اخترع كثيرآمن الاشربة والمعاجينوالمربات 
والحملامات ومبر بمعرفة المقاقير وشواصها 

والف الغافقي الاندلسي كت في الادوية المفردة قال عنه ابن الي 
اصبيعة صاحب طتات الأأطاء لالظيركه في الجمودة ولاشية لدف معنا . 

وكذاك أبوسعيد ابراهم المغربي الف كتاباً في فن الاقراباذينعاه 
(كتاب النتسفيالتداوي للأماض والشكاوي) نظ فيه الأدوية يجداول 
وامعاء مرتبة كل منها على حروف المعجم هكذا: , 

ام الدواء ‏ اماهية ؛ التوع ٠‏ الاخدارأ» المزاج ؛ النقوة » منفمته في 
اعضاء الرأس » منفعته في آلات النفس واعضاء الصدر ؛ منفمته في اعضاء 
الفذاء وآلات النبض ؛ منفعته في جميع الدن ؛ كتية انشياله وادشحصاله 
أكية ملإستممل منه امضرنه ؛ أصلاحه ؛ بدله ؛ عدد الادوية ٠‏ وهو يحوي 
فائدة قيمة وي اوقات جني النبات المتسملة في المعالمة (1) 

(1) سآفر د بمثا خاصا للنبانات المستعملة في الصيدلة ذا محث في انواعها وزدعبا 
نيها واللحافظة عليها وغير ذلك بفصل الصيدلة في الزراعة ٠‏ 


03 الصيدلة عند العرب ومنع الذهب لف 

ومن هنا يتفم ان العرب ثم اول من عرفوا خواص أكثر الجواهر 
الطية و م يتركوا نوعأ من المعادن, واليثات الاد رسوا خصائصه وعرفوا 
فوائده فاميتعملوه في تراكببهم فأفادوا الطب والصيدلة فئدة تطورت 
م الزمن و بلغت مائراه في اوربا اليوم من النضوج واللقدم ٠‏ 

وقد ذكر تقو الافرئ ان العرب ثم الذين استحضروا ما* الفضة 
وكشفوا البوتاسا وروسج الن ادر وملحه وملجالعلرطير وملسالبارود والبارود 
نفسه وطلا * خاصا لاخشب نم تأثير النار فيه وجر بوا تحليل المعادرف 
وتركييها وركبوا الالغام المنفجرة والمتغرقعة والزاج العادي ٠‏ وصذوةالقول 
انهم م الذين وضتعوا ساس الكيمياء الحديثة وأوصلوا عل الاقر باذ ين الى 
الدرجة التي نراها اليوم ٠‏ 

هولا * ثم اجدادنا وتلك شي ممم وعلومهم اما نحن فاننا لاتقدر 
ان نصنع شيم من ذالك كله ل نضيع الملابين من الجنيهات من اموالئا عن 
علاجات وم كات تأتي بهامن الغرب يدون ان نصد ر له شيماً من اساس 
هذه العلاجات ٠‏ 

اثنا نستورد الان.جة من البلاد الاور بة ولكننا نصدر لما بعض 
مايدخل في تركيبها كالصوف والقطن والكئان والذنب واعل فيعود الجر 
البسير من الاموال التى ببتزها الفربي منا الينا 

أما المقاقير والعلاجات ذازنا نستوردها ونستهلكها بدون ان نصدر 
شيا مطلقامن متعلقات! ولايخنى انهذا الاستيراد بدون الاصدار والصرف 
بدن كسب اوري "فلاس وشراب إل موث ودمار 


7 به اا الي ا م دي 

. زا يلوم البعض اناده والقارين شولم أنه يوجد في بلادنا كثير 
من الحشائش والنياتات الثى ستل يه الطب والصيداية فياستعالا 
أستغني عن جلبها مناوريا وتكتني با ينتجه وطتنامنها فلماذا لايروجالصيادلة 
تلك الحصولات الوطنية ياترى 9 

شال حدق وكن الجواب احق : ل رب مثالا على ذلك عض 
الحصولات النبائية الوطنية كرهر الإنفسج الخالصع اليابس انامة عيدانه 
بباع الكلمومن الواردالغ لي ب -1- ٠١‏ ١غرش‏ فلو اردثا هنا ان نجةف قنطارا 
كاملا من باقات البنفسج الالخذر فلى نحصل على مو واحد من الزهر 
الياِس التق الالص من كل شائية #كلا" اذن بي صمورة او بأي وجه 
يمكنا ان لستعمل الوطني مادام ين الكيار منه بياغ عشرة امثال الغر بي 

وبأيط. :ة يكنا ان نقنع رجلا الى ليشتري قليلاً منه بأفضاية 
الوطني عل الاجنبي ولو كلفه الشمن اضمافًاً مضاعنة ٠‏ 

أذلك وكنني ان اقول انه لاحياة لنا الا بانكياب كل فرد مناعل 1ه 
الخاص وجده في ترقوة ص:مته وحرفته ليتمكن من النحرر من رق عبودية 
الصناعة الغر ببة وحصولاتباوالاستغنا “ عنها ومضاهاتها قيمة وجودة ولو 
بعد مائة عام لاناعمال الافراد تكوئن الجموع ولا نكل امر. بيدأ صفيرا 
م يكبر فاذا مافعل الرجل ذلك يكون قد خدم وطنه وامته و بلاده وقطع 
مرحلة كبيرة في الطر ين المودية الى اسلقلاله الاقتصادي والسياسي 

هذا مااقوله ذكرى ان يشتغل بالطب والصيدلة ولا سيا لنانخون 
صادلة اليوم فائنا نعتمد على الغرب في كل اعم لنا واشغالنا بعد ان كان 


0 معالجة الجذام يلكريائر 1 
يتمد على اسلافنا فها مغى فنسينا ما كان عله الآ باء رالاجداد من الجد 
والا<تهاد واصيحنا بلا حول ولا طول ولا قوة ولا منعة وأصبح الصيدلي 
منا لاعمل له سوى الوصفة الطبية لا بلىانه اصبح املا" لتصر يف الإضائم 
الاجنبية وقد فاته ماجب عليه من الاعمال الجليلة الكثيرة ٠‏ هذا وان باب 
العمل والاجتهاد مفتوح على مصراعيه لمن اراد واوجه ولاشك ان الله يمين 
العامل الجاد و إساعده ويكلل مساعية بالظفر والاجاحذالى ترك التقاعس 
والول ادعو اخواني والسلام 


8 الجذام بالكر بائو ر مدطم؟1 ) 


ذكر ف مجلةالطب والصيدلة أن احد الدجالين نال شبرة كبيرة ءاجة الجذام 
باعطائه الحذومين نوى موجودة في ثمرة الكربائو ليآ كلوها بعد سحقها ومزجبا 
بالفم وقد جرب الأكميس ومانان فعل هذا النبات في انواع الجذام الختلفة يحقنهم 
الحذومين بالزيت الطبار المستخرجمن نوى هذا النبات وهو شحر ينبت في كومبدج 
واسمه الفني (عسواط عل هعلمعساعتامة ذنامعوءمم 820 ) تتبين لها 
ان ز يوتهذا النبات الاثيليةاشد فعلامنز يت الشوملوغرا ( 8ىع500هأناة1©) 
الاثيلى ولاحظا ان الاعراض لتنبه وتشة. في بدء المعالجة الام الدال على ان لهذا 
العلاج خاصة مر*ثرة في هذا الداء ٠‏ 

وقد عالح ار بعة اطبا» نسعة عرضى بهذا العلاج فنكانث تنيجة المعالجسة حسنة 
للخابة ف سعة منهم وحسنة في السادس ومصطاحة في السايع وخفيفة التأثير فيالقامن 
وم فد ف الناسم اقل فائدة ٠‏ وقد تحسنت الخالة العاءة تحسنا كبيراً فسمن المرضى 
بسرعة ولم يمر شهران على المعالجة الت يكان قواءها القن بساتتيمتر ين مكبي نكل 
يومينحتى امتلأت الادواء الثاقبة في اليدين والرجلين ونديت التقرحات وصغرث 
العحر ٠‏ ديري 


تفل محلة المعبد الطب العر بي 
الصحدف الطبية العربمة 
للاستاذ عيسى اسكددر المماوف احد اعضاء المحمم الملمي الحربي 
يدمشق سابقاً 

أنشنت صف أكغيرة من جرائد وبحلات بالاغة المر برة في جبات 

مخئلفة وهذه اهمها بحسب تار يخ انقاهاء 0" ١‏ 
١ح‏ يسوب الطب: واليعسوب ذكّر النحل أأدمت في القامرة 

سنة 85؟١‏ ه( 1855 م ) حلة كل جزء منها في 1١‏ صفحة ثم صارت ” 
ثم 16ص وكاننتمواقيتصدورها غير حدودة ولجنة انثشائها جمد علي باشا 
البقلالحكيم وابراهيم الدسوقي وحمدملي باشا ثم م أشيف الهم مد اسعاعيل 
ظهر مها بضع سنوات وعلك ٠‏ فهي اول نخلة طبية عر بية 

؟ - الطييب : بحلة شهر بة طببة صيدلية انشأها في بيروث في اول 
سنة 1474م الدكتور جورج بوسط الاميركيالجواح الشبير ٠‏ وفي ه ااذار 
سئة 1844م صارت نص ف شهر ية بادارة 5 الششيخابرا هم الياز جيوالدكتور 
إشاره زازل وخليل سعادة فظبرت سنة واحدة وعطلت ٠‏ وسئة 1415 
انثسأها الدكتور اسكندر بك البارودي شبر ية وسنة 1101 استقل” با 
ولشر نيه قسمأ ضما وعطلت في اول الحرب العامة 

؟ - بستان الاخباد : جر بدة وطنية طيبة سياسية إنشأها فشر ين 
الاول سنة 474١م‏ حسن البليهي وصا رضوان سيك المقاهرة وعطلت 
بعد انين 


الصحف الطبية العر ببة ا 

- المدنخب : محلة طبية نشرها على اتراليصوب | كيز جنا شه 
سئة 1811 ه( 1174م ) امد بك حندي البقلى الجراح المنوف منة 
0 م وكتب فيها عيسى ياشا حمدي وان قليني باشا وعطلت بعد ممنة 
ومحلبا الَْاهِرة 

«- الثفاء : محلة طبية جراحية علمية وعملية نصف شر يةانشأها 
إلدكتور شبلي شيل ,إلابناني يك ٠١‏ شباط سنة 1847 م في ؟ صفحة 
ثم صارت ٠٠١‏ صفحة في سنتها الثانية الي عطلت بعدها 

1- الصحة : عيلة صعية علمية شبربة انشأها الدكتور حدن بك 
رفقي وابراهيم بك مصطن ورئيس انشائها الدكتور غر ين باشا كل جزء 
في ٠١‏ صفحة ظبرت في شب رآ ب سنة 18417 م في القاهرة 

- النوائدالصحية : بحلة طبية صحية شهر ية للد كتور شلووب بيك 
سنة 147 في مصر ظبرت سئة واحتجبت م أعيدت سنة 1105 

- طبيب العائلة : صصعية شور ية للد كتور الفرد عرد في مصر سئة 
8 م لنازل عنها لل دكتور خياط ٠‏ والشأ ( الطاب الحديث) 

؟ - الرئيس : ياسم الشين الرئيس ابنسيناء الطبيب العر بي الشهير 
بحل طيبة علمبة شبر ية للد كتور لويسالحازن ظهر اول جز منها فهاول 
وود 3 »ا معام وبداس كن يكت يا التق بلحم . 
الحوراني بقيت ثلاث سئواتث وعطلت ويحلها جونية ( لبنان) 

٠0‏ اله الصحية : طبة * شبراية فيالمقاهرة للد كتور ادببزيات 
سنة ١‏ 151 م ثم عطلت وأعرث سنة ١‏ 14 


أفدة محلة المعهد الطبي العرئي 
في القاهرة 
٠‏ - الافكار : شبه علة بغطع كير اخبار ية مححية سبو عة 
دكار سعد أن اي بل ) سنة 15م 
- مجلة ابقراط : لاد كعور حسين افندي يسري نصف شهر ية 


سئة ١1104‏ في القاهرة 5 : 
' -- مجلة البلاد : طبية علمية لبيوي افندي السيد شبر ية بمصر 
سئة 1104م 
٠6‏ - نور الشرق : جموعة ادب ومة ووصفات طبية لاصيدلي 


حيب افندي نجار شهر ية بمصر سئة 154١م‏ 

1 - الطبيب العامل : مجأة في بيروت للد كتود. تيوؤل ذبائه فياول 
حز يران سنة ١151م‏ 

1 - مداةالصحة ج شبراية في طاعية نبو يورك ( اميركة ) 
للصيدلي يوسف ببرودي عمنة 111 م : 

8 - الحلة الطبية المصرية * شبرية لنشرها مدرسة الطب في قصر 
الرني ومستشذاها بالمماهرة سنة 17 بقل اطبائها 

- الصحة العمومية : جر يدة طبية صحية أسبوعية اصدرتهاادارة 
صحة دمشق في غرة كانون الثاني -مة 1115 وعبدث برئاسة تحر يرها 
ألى الد كتور عمد سعيد السيوطي ثم ثولى ادارتها الممبد الابي العر بي في 
شهر شباط من السنة المذ كورة وعهد برئاسة تجريرها الى الد كور ميشد 


الصحف الطبية العربية لاا 

خاطر ظبرت منة واحدة ثم انحجبت ٠‏ 

١‏ سصحة العا : بل مية شه بة معدورة في «صرال م كتور امين 
دمرسقم11م 0 

١‏ > الجلة الطبية العلمية : صحزة طبية شهر ية ينشمرها الد تور فوئاد 
غصن في ديروت انشتفي شبر آب من سنة +117 

؟" -- مجلة المعبد الطبي العربي : في الطب «الصيدلة وفروعم| مصوّرة 
ينشرها المبدالطبي المر بي في دمشق شهر ية سنتها عشيرة اشهر ورئيس 
تحر يرها الدكتور مرشد بك خاطر ظبرت يه اول سئة 1484 
( وش هذه الحلة) : 

كلة ختام : اذا القيت نظرة مستعجل على هذه الحلات التي قرأت 
تتقلمها وأيث في ( يسوب الطب ) للصرية اصطلائمات ديدة تظبر 
عليها ألكلفة ثم بعد ذلك جاءت مخلة ( الطبيب ) البيروتية في عبد اليازجي 
آية في الاوضاع اللغوية والتعابير البليغة والمفالاث الطبية والعلميةالرائعة 

و بعد ان صارت في عبدة الدكتور بارودينقل اليها كثيران 
الثفالات الطبية من مخطوطات بد بعة ونشر اشياء مهمة عن الطب 
والاصطلاحات ٠‏ ثم كانت محلة ( الشفاه ) المصر ية مهذية اللغة كثيرة 
المباحث عن الطب العر بي ومثراياه ٠‏ واما بحلة ( الرئيس ) اللبنائية فانت 
بالاوضاع والمباحث المفيدة بعناية الحوراني المعرو ف بآ دابهالواسعة ومعارفه 
الكثيرة العلمية والاغوية ٠‏ وقد عني حضرة الطبيب حكة بك المرادي 
بوضع طائفة من الالفاظ الطبيةبينها كغير مما يحسن اسبتعاله 

3 : 


ا محلة المعبد ااطبي العربي 
ثم جاةت ( مجلة المعبد الطبي العر بي ) هذه فتوسعت في الاوضاع 
والمباحث وي الا ن من الحلات الراقية على حداثة عبدها وضيق اوقات 
منشئيها تحاول ازالة المجمةعن المصطلحات الطبية والتعابير العلمية اخذاٌ 
بيد كاتبي لتكونكا يطلب العصرواللغةآيةفي الكل واللهالموفق الى سن الخخام 
> -+ببل 
معالجة السعال الديع في الرضع * 


أ يهدد الحواء داما ف غرفة الرضيع ويوق سر يره بجحاجز بنع المارسيك 
الموائية من الوصول اليه ٠‏ 5 - يحم الطفل صباحا ومساك جاء حرارته 98 مو بة 
مدة عشردقائق؛ يعاد امام كل ثلاث ساعات مرة اذا كانت نوب السعال شديدة 
ومثماقبة ٠‏ * كا انث نو بة يقو مجمم الرضيع ويحنى رأسه الى الامام وتتزع 
القشاعات العالقة بقعر البلعوم ٠‏ 4 - يعطى ثدي أمه او الرضاعة بعد كل نوبة ٠‏ 

م يوضع في قدميه حذاء مبطن بالقطن وتبخرادوية تفيد الجباز النضي 
في الغرفة ولا يجوز ان يخرج الرضيع من الغرفة اذا كان المواء بارداً خوف) مون 
الاشتراكات الرئوبة ٠‏ 1 - يطبر الانف بالفازلين الا يكالبعولي الذي نسبئه 
١س ٠٠١‏ صبامًا وساء وتو خسف الحرارة صبانا ومساه ٠‏ 77ل لابعلى الرضيع 
الفاح ( البلادونا ) ولا البروموفوم وائما يعطىلتسكين نوب السعال اذا قفت الماجة 
علاجين ٠‏ 
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مطبوعات حدفة لفن 


مطبوعات حديثة 
«كلة في اللغة العربية » للأديب الكبير السيد اسعاف النشاشيبي 
اهدى الينا حضرة كبير ادباهفلسطين السيد اسعاف النشاشيي 
كتابه «كلمةفي اللغة "عر بية»وهر الطب ة التي خطبهافي دا رجمعية الرابطة 
الشرقية فيالقاهىة تصفحداء فاتجبنا مما يتفمنه من البلاغة وعبدنابه 
الى حضرة صاحب التوقيعلتقر يظه فاتحفنا ببذهالمقالة بتهاله شأكرين 
كا اننا نشكر لحفضسرة الموألفٍ هديته الشمينة ‏ ( الحرر) 
اسعدني الل بان هيا لي تصفج كتاب « كلمة في اللغة العربية » 
للأديب الفلسطينى الكيير السيد اسعاف النشاشيبي فصحبت هذا الكتاب 
بضعة ايام طالعت في غضونها معظم ما اورد في هكائبه من الآارا* الأغوية 
والادبية ؛ وما استشهد به من عديد الاقوال الثرية والشعرية ٠‏ ولقد 
رأيت خال سطوزةهذا الكتاب ان موئلفه الفاضل ممن كافوا بهذه الاغة 
العر بية اشد الكلف فاطالوا النظر في موئلفاتما ومصنفاتها وتبجروا سي 
درسها وكدحوا في سبيل حذقها غير متوانين ولاناكصين بل عا كفين 
على اقتباس فوائدها واستجلاء غواءضها فيقضون انبر ثم مكبون على 
التحقيق واللدقيق و حرقون الى مابعد متنصف اليل ز يت المصابيح فاله 
در هذا الاستاذ الحرر المدقق ولله ما انبل هيامه باللغة العر بية وما اعرف 
كلفه ببذه «الحسناةالرضوائية » 
لقد احسن الاستاذ كل الاحسان بدعوته كل اديب الى مطالعة كتب 


0 محلة المعبد الطبي العر لي 
السلف الصالح والوقوف على ماكتبوا ونظموا لأأجل اقتباس ملكة البلاغة 
والفصاحة وادراك كنه هذه الروح اللطيفة الةوية التي تبعث الحياة في 
جسد الروح المر ببة وتجدد فيها العزم والنشاط ١ن‏ تراث الادب المربي 
لاثن تراث يتحدر من العصور الذهبية السالفة الى كل كاتب واديبوان 
افضل مايتصف به الكاتب اليوم هو وقوفه على ماجادت بدقرا الأ قدمين 
من معجز المنثور والمنظوم فيصبج ذافادة ادبية لانضب معينها و يمسي 
ثري البيان رشيق العبارة بليغ الاساوب ٠‏ ولقد صدق الاستاذ با ثبهاليه 
الغافلين من ان الكاتب الافرئجي لانعبق عبقر يته ولا يظبر نبوغه مام 
تمكن من آداب لفته و يقف عل احدى اللغتين القديتين اليوثانية 
واللائينية العين تمدان اصل فصيأةالاغاتالحمكيةفي اورو باوامير كاوغيرهما 
وش فصيلة اللغات المعروقة بالهنديةالاور ببة 
اننا نرى كتاب العرب يقنصر معظمهم انل تق لكلهم على درس الغة 
العر ببة من دون ان يكلف احدثم نفسه مشقة درس اخدى اخواتها من 
اللغات السامية كالسر يانية والعبرائية وغيرهما ان على الكانب العر بي ان 
يكون ضليعا من لغته عارفاً باصول الفاظها ملم بعلاقة الاغة العر ببة بغيرها 
من اللغات السامية وغير السامية ٠‏ وان في مذهبنا ان يعير كعاب المرب 
هذا الامى قسطه من الأهمية متحد”ين في ذلك كتاب الغرب في درسهم 
اللنتين القدمتين اللتين ولدتا لغاتهم الشائعة اليوم ٠‏ وفضلا عن ان الكاتب 
العر بي يصبح عا1] ياصول الفاظ الاغة العريبة اذا درس بعض اللفات 
السامية وغير السامية فانه يتمكن بذاك من نحت الاوضاع الجديدةوتمر يب 


مطبوعاث حديثة اذا 

الالفاظ اللاثقة ل جل استعالها في مختلف الملوم العصر ب ةكايفعلالاف نج 
في استخدامهم البونانية واللاتينية لأجل وضع الأصطلحات العلية ٠‏ ولا 
يخنى اْ"الاصطلاح العلمي قد يكون عند الاك يونانا او لائنا يما او 
تاليا من هاتين الاغتين مما او قد يكون متألقاً من جزئين احدهما مأخوذ 
من احدى لفاتهم العصر ية والآآخر من اليونانية او اللاتينية وغير ذلك ٠‏ 
وكذلك فائنا معشر العرب لحمكن من استنجاد الأخوات السامية لاغتنا 
المر ببة في نحت الالفاظ العلمية ٠‏ انالاثقول انه من الضروري ان تكون 
الناظنا الملمية مأخوذة من لغةاو اكث رمن الاغات السامية إذ انافتنا المر بية 
غنية عن ذلك باتساعها المجيب ٠‏ ولكننا ثقول انهما يساعدلفتناعل الاتساع 
و يسبل على علائنا وضع الاصطلاحات الجديدة ان يكوئوا واقفين على غير 
واحدة من الاغات السامية فستنحدواءها عند الاقنضاء لاستذاطالالفاظ 
الدالة على «ايستحدث في علوم هذا العصر 

ثم ان ادباءنا وعلياءنا ( يحسنون كل الاحسان الى ماقد يوضع من 
لمعاجم الجديدة في الاغة العر بية اذا اهنم واضعو المعاجم منهمبائقان الاغات 
السامية وغيرها من اللغات ٠‏ اثنا لنرى اللغلالواحدفي معاج م الافرئمشار ا 
الى اصله اللائيني او اليوناني اوغير ذلك من الاصرل الختلفة في حين اننا 
لان نرى شا من ذلك في معاجمنا الي ثنداولما ايدينا ان الاغة العربية 
اتنيست المدد المديد من الالفاظ من اللغاث السامية فيج بان يذكرذاك 
في معاجم اللغة سد هذا الئ#ص فيتاليف المعاجم الجديدة وذلك بالاشارة 
الي اصلي اللنظ المر ببي اعر بي اصلي هوأم هو مأخوذ من احدي اللغات 
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السامية اوغيز انامية ٠‏ قتصبح مماجنا معاحجنا غنية بموادها و يتمكن دارس الف 
اأمر بية من ان يعرف ما لاألفاظ لغته من الاصول العديدة ويشعر فياثناء 
درسه ل باللذة التي يشعربها كل من اعتاد استجلا* الغوامض” كشن 
الحقائق ٠‏ ولا #نى ان هذا المطلب شاق فيتعذر الوصول اليه مالم للذرع 
الجامع اللغوية العر بية بالاجتهاد المتواصل والعمل الداتم معتصمة يجبل 
التعاون والتماضد وجاعلة تقس السمل والاختصاص أساس لكل ماتملءفيهذا 
الشأن المىان يتا لها متمع ةوضع معبجم عربي يثار فيهالى كل لمن الفاظه 
ولسنا تخال الاستاذ النشله بي الا موافقاً على نظر يثنا الي بسطناه] 
فها ثقدم ٠‏ وان هو إلا شاع بهذا النقص المعيب الذي لتصفيد معاجنا 
العرببة ٠‏ ائنا شق من انه سيكون في طلعة الداعين الى القان غير واحدة 
من اللغات السامية التي نشأت واختها الكبزى للغة المربية فيتملحذءلافة 
الخير العظيم على يده ويد امثاله من الادباء واللغو بين 
ولقّد شبدت الاستاذ في في مستهل كتابه لِا 55 عن أن يرسل دمعة 
الأمى على حالة البوئس والشقاء التي وصلت الها اللفة العربية فبجرها 
فر يق من اهلها واستبدل الفر يق الثانيبهالغة ركيكدوضل الفر يق الثالثِ 
عن الطر يق« الحافظ» الموئدي الهافام باللغة من جراء ذلك دا#دوي ينذر 
. بأن يكون عضالا مالم يبتدر امثال الاستاذ الى مداواته قبل الاستفحال 
وقبل ان تفقد اللغة به آخر امل لا بالنماء . غير ان المطلم على الأساليب 
الكعابية العربية في الدّر نين الأخير ين لا يرتاب من ان اللهة العر ببةهيت 
من ججعة طويلة منذ الريع الاخير للقرن الماضي وما بر حت تشتد اوصالما 


مطبونات حدبثة يتل 

ولتفوى اعضادئها منذ ذلك العبد الى الآن فاصبحت اليومط غيرما كانت 
عليه بالأمس ونب فيها طائفة من الكتاب والشعراء جلوا مرآنها وقوموا 
ما انآ"منها وتّشوا على الاساليب الختلفة في الكتارة والشعر نالفين فيها من 
ردحيم ومتتدسين من روحها النشاط والقوة فعادت « فتاة الجزيرة“فتانة 
الما القدم ساحرة بالتبرج الذي يقتضيه الزي الالخير ٠‏ فالآداب 
العر ببة اليوم تحل مستوى اسبى من مستواهافي النص ف الاول للقرنالماضي 

ومن أككر هذه المقيقة فليقابل بين ماتجود بدقرا نمالكتاب والشعراء 
في هذا المصر و بين ما كانت تخطه اقلامبم في اواسط القرن الماضي مفلا 
بل فليراجع الجرائد العربية في اوائل عبد الصحافة وليقارن اساليبها 
بالاساليب التي ثنحوها صحافة هذا العصر تزل ريب نفسه وتبدد شُكوكها 
ويتيقن ان آذابهذا القرن ارق منها في القرن الماضي وان الامة العر بية 
تسير الى الامام لا الى الوراء ٠‏ اضف الى ذلك ان رقي" الاغة لمر بية في 
هذا العصر لم يقلصر على الآ داب فسب بل تمداها الى العلوم فاصبحت 
المر ببة اليوم لغة عل ثتوافق اساليبهاالعصرية اللمسة والكتابة الملمية ٠‏ 
تداك على ذلك الحلات العلمية الراقية والكتب التي وضعت في العلوم 
الختلفة ٠‏ فلقد انمكف فر بق من اهل العم واللغة على الكتابة العلمية 
فاحسنوا فيا احسنوهالى لغة هذا العصر بنشر «اانطوى من الاصطلاحات 
والاوضاع العر ببة واستبدال مالم يلاثم منها بسواه من الالفاظ مجسبما . 
تدعو اليه النظر يات العلمية وجملياتها ووضع المصطلحات الجديدة التي 
م يكن العرب سابق عهد بها وفنا لتحريات والكشوف الحديثة 


كما ممحلة المعبد الطبي المربي 

افيصم اذا ان ننتي هذه الاغة وهي في كل بوم ترينا مظهرا جديداً 
من مظاهر النشاط والحياة التبي تبشر ببقائها وخلودها ٠‏ وهل انا بالصيب 
« اذ ظننت ان لم ببق منها الاحشاشة محتضر » وي في كل آونة. تتم 
بكل ماف الفتوة من العزم والقوة ٠‏ الاان « فتاة الجن يرة » لتدممعيناها 
السوداوان اذا اتاها نياء نميا وهي ماتزال الفتاة الريانة ذات الأعاب 

الغض والشباب النضشر 
غير ان الاساليب التي يتمشى عليها كتابنا العصريون تختلف عرق 
الاساليب التي كان يستعملها العرب فها مفى ٠‏ فلقد كان للثقابة الغربية 
والعلوم المصر ية تأثير بعيد المدى في لغتناالحاضرة فآ كسبخهاسلاة السياق 
ا وغير ذلك ما تنصف به كتابة 1 كثر كتابنا العصر بين ومن 
به ان الاسالبي تختلف باختلاف المقاصد والمرامي وما دامت المقاصد 
0 والمرامي البيانية في تحول مستمر فن الال ان تبق الاساليب 
القدعة سنة متبعة في التعبير عن المةاصد الجديدة لا ا 
ان اسالييب الكتابة في العصر المباسي تختلف عما كانت عليه في الجاهلية 
وان بيان الكتاب والشعراء والملاء في الاندلس يختلفى عماكان عليه في 
صدر الاسلام ٠‏ فالعوامل المتعددة الني تمين بتأثيرها النبج اككتابي الذي 
تسير عليه اقلام الكعاب فيكل لغة من الاخات انما ثبي عوامل قو يةلامناص 
منها ولا حياد عنها ٠‏ فلا بد للاساليب من ان لتكيض وفقا لما لنتضيه هذه 
العوامل المسيطرة عليها ولا بدلا من ان تطأطي> الرأس امام ناموس النطور 
الذي يعمل في عالم اللغات م يعمل في عالم الاحياء ٠‏ اولم يكن الاحتكالك 


مطبوعات حدشة لل 
الشديد بين الغرب والشرق عامل مناشد العوامل 7 ]ني اساليب الكتابة 
العر ببة ٠‏ ان ما للغرب من النفوذ السيامى والاقتصادي في يلاد الشرق 
واثنشار إثلغات الاورو بية في البلدان الناطقة بالضاد وشجرة الشعرقبين الى 
ديار الغرب وغير ذلك من العوامل كانت ولاتزال آلات حادة تسطو 
شفارها على تقا ليع وجه هذه اللغة فتغير من ملاحه وتكدبيه ردقا جديداً 
"ما ثغير ازاميل النحاث وجه التمثال الرخاي الذي بيست يديه وتكنسه 
صورة لم تكن له قبلا ٠‏ 
وهل ف ذلك ماإضير اللغةويجعلها تسيره القبفرىلا اليقدمية » انعوامل 
النطور انما فيعوأمل حياةلاعواء لمات اذا احسن المي تكبف نفسهيحسب 
مالتطلبه تلك الموامل ٠‏ وان الجديد الذي ثتبسهالامة انما هو غذاء يغذي 
جسدها وهوا* ينقي دمها ٠‏ وهيهاتان يصح جسد اللذة اذا كانت منحصرة 
في حجرة مظلمة لايجد شاع الشمس والبواء التي اليها سبيلا ٠‏ ان من 
طبيمة المي ان يحفظل كيانه فيكيف نفسه وقناللبيئة الميطة به والافانسواه 
منالاحياء يوز عليه في معمعان النزاع الدائم وان الطببعة لاتعرف الشفقة. 
والرحمة فهي تضع الاكليل على رأس القوي واما الضعيف الخلن في 
المعمعة فائها تسحقه برجليها الحديدتين ٠‏ وان اللغة المر ببةانلم تقبل 
الجديد مختارة فعي ثقبله مرغمة اذا شاتت البقاء وهيهات ان ثفوز يه 
النزاع الم كيف ولتطوروققا ما يفنضيه البقاءوما يوجبههذا النزاع المنيف 
الذي لايهر ف الموادنة والمسالمة ٠‏ 
ثم ان اتنشار العلوم فياللغةالمر بية مإ يهبب باقلام اككتاب الى سلوك 
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طّ ب القلاسة والنبيراة واججتناب الاساليب ب المبجورة الي نسج علها 
المكدوت نسبيا كثيدًاً اوليسث لفة صر المباسي أكبر دليل على هذا 
الامى ٠‏ فان العرب حي اخذوا بنقل علوم الامم الحاورة الى لتم لم يروا 
مندوحة عن نبج طر يق السهولة في التعبير ٠‏ وهكذا فان اهتامنا في هذا 
العصر بنقل علوم الغرب الى اغتنالما يدفعنامسير ين لامخير ينالىاء تخدام 
التعابير البلة والاساليب الرشيقة 0 لايد القارىء صمو بة في لفسا 
وادراك مداولا ٠وأن‏ خير اسلوب تكتب به الحةائق والنظر يات العلمية 
انما هو الاسلوب الذي لكترن بلاغته باسلاسة وفصاحة الفاظه بالسهولة 
فيصبح اللنظ شفافا عن المعنى العلمي « م تششف الزجاجة الصافية عن 
الثشراب » على <د ما قال المنفلوطي : اما ان تصان اساليب اللغة القدية 
وفاية للوحدة العر بية فلست أخال ان احدآ من علاء السياسة والاجماع 
يوافق الاستاذ الذثماشببي على هذه النظر ية ٠‏ انمن الواجب كل الواجب ان 
تعزز ز اللغة التي في شعار القوية ٠‏ ولكن ذلك لايعني ان اغة نمي العامل 
الأم في حفظ كيان الامة وان اتباع اسالب الكعاية المبجورة لما ينشط 
الروح الوطنيةو يستفز مبادى” الاومية .ان وحدة اسالبب الكتابةفيالبلاد 
العربدة امى مسلح ل واما الوحدة السياسية فعي تأني عنطر يق التربية 
لوطه والتعليم المؤأسس على مبادى” القومية وهيهات « ان ثترل الامة 
ل سن اخلاقها فتخزع عنها كل ما يضير الونام 
اأنام بين الافراد واججاعات وتسي رفي الطر يق السويحرةٌطلِيمةمنالاغلال 
والقيود « تكون هذه الام العر بية في الوجودشيا مذ كوراً » سهبل 


صناعة السكر اذا 


2 [ «( 
للصيدلي صلاح الدين مسعود الكواكي 


اما سكرات الكلس الثلاثية الاساس فانها تستحصل بغلي محاليل 
سكرات_ الكلس الوحيدة الاساس او الثنائيته المارذ كر هماءاو بمالجة 
الكاس المحوق الناع مع تحلول السكر الكحولي بنسبة ثلاث ذرات 
منالكلس الى ذرة سكر ٠ثم‏ يترك هذا الحلول ست عشرة ساعة فنحصل 
كتلات بلور ية ننطبق على دستور ( ©4110 + 5680 /!0** 81 * © ) 
ولنقد ذرة من الم اذا جنفت سيك الخلاه ٠‏ ويمكن استحصال سكرات 
الكلس الثلائية الاساس باضافة الكلسالمكاس بعض التكليس والجعول 
مسحوقاً ناعماً جداً الى لول سكرات الكلس الوحيدة الاساس على حرارة 
واطئة مع تحر يك امزيج بشدة ٠‏ وعلى هذا الا ساس تستتد طريقة 
استان ( طر يقةٍ الفصل 3:3805م56 ) لاستحصال السكر في المعامل 
من دبس السكر ( 81613556 ) ولايم الرسوب الااذا كانت المياه 
الاصلية ( 118268 - لانة8 ) تأمة الاشباع من الكاس : 


أما سكرات الكل الثلاة الاساس فهي قللة الذو بان جد فياماء 
الحار ( ١/٠٠١‏ ) وتذوب بعض الذه بارت ف الماء البارد ١(‏ بالمائة ) 
ولا ئذوب في الكحول المطلقة ٠‏ وتذوب قليلاً جداً في الكحول الخفينة 


000 محلة الممبد اللي العربي 
ولاتأثير للا موياك ف إذابة هذه السكرات ٠‏ لتحلل السكرات اذا كان 
مذابة ويرسيملها الكلس المائي و يستفاد من هذه الخاصة في دور الصناءة 
في عمل السكرات وسوف نبحث عنها في المقالاث النالة ٠‏ “. 

ج ‏ سكوات السترونسيانالثنائية الاسساس ( مود 20 8 ص 
وسكرات السترواسيان الوحيدة الاساس ( 0 0 “رثع )إن 
أذبيت فيحلولسكري حار بلورات السترونسيان الماثية ( 5,0,9140 ) 
وأغلي السائل الحاصل عشر دفائف يحصل راسب حبيبي هو سكرات 
السترونسيان الننائية الاساس السبمة الانفصال عن المياه الأصلية الأرشيج 
وهذا الراسب قليل الذو بان في الماء 1/60 )عدهيه لوجود كغير من 
السترونسيان او غيره من القاويات ٠‏ إستعمل فياستصال السكر مندس 
السكر على طر يقة شبلير ( 125طاعلك58 ) ما سيجي: معنا وذلك أن إصنع 
حاول سكري بنسبة ١١‏ بالائة ويضاف اليه من السترونسيان بنسبة ثلاث 
ذرات الى ذرة سكر ثم نفسل السكرات الماصلة باء حار ذميستروئسيان. 

اذا ل 0 3 بردت لنقسم الى سترولسي_ان هياور » 

وسكراتمذابة بتر كن عرسط ان محلول السكراتمع الطرلة وخصوصاً 

د الاساس كتلة بلورية بمنظر 
القتببط ٠‏ ويكن | متحصال هذا لكب بزج علو ل كثين من السك 
بمحلول حار مشبع من ما آت الستروئسيان بالنسبة الموجودة بين ذر تبعا 
م يترك هذا المزي لببرد يط زحصل سكرات وحيدة الاساس تمتوي 
٠ه"‏ بالائة من سكرٍ ذلك السائل ٠‏ ومن الضروري ان يحرك 


مناعة السك * ذا 
الزيججيداً والا تكونت بلورات ماآت السترونسيان ( 5:0,9]150 ٠)‏ 
سكرات وحيدة الاساس تذوب في الما بعض الذوبان والحلول 
يحنوي بشرجة ٠١‏ مثوية 70؟” بلمائة من السكر او 5؛ بالمائة 
من السكرات ٠‏ 

د - سكرات البار بيت ( 820 0 815 © ) ٠‏ اذا أغلى محاول 
سكري مضاف اليه ماكآت الباريت تحصل سكرات الباريوم الرحيدة 
الاساس القل.لة الذو بان في الماء البارد او الحار والعديتهملامسة كية كبيرة 
من البار يت وغيره من التملويات و يكن امت صاله ايضا من كبريت 
البار يوم او كلور البار يوم وتحاول الصود الكثيف ( على طر يقفة أشي 
. ومان مموكة أ عترعطء75 ) وققاً للمعادلة الآئة : 

م وجاك 12و ألو ”انث 0 بزو و2 جنل ووب 0 ”“لرلع 
ماء + ملح الطعام + سكرات البار يوم > صود + كلو البار يوم + سكر 
وقد ”جرب استمال هذه السكرات في استحصال السكر من دبس 
السكر ولكن هذه الطريفة لا تخلو من اللهاذير خصوصاً لشكون ماآت 
البار م" 

سكرات البار يوم الوحيدة الاساس سبلة الذو يان في الله السكري 
وعدييته فيالكحوللا لتحلل بالحرارة ولو بدرجة + ٠٠١‏ مو ية على قول 
العام مومنه ( 3/8066 ) 

ه - سكرات الرصاص ( 2850,'' 1,70 ”© ) ١‏ ان يات 
الرصاص ( الاسفيداج) لتحلل بملامسة السكر والقلوي و يتحد رصاصه 


14٠‏ محأة المعيد الطي الوين 0 بي 
بالسكر ويكئن سكرات الرصاص وات القاوي وماء وقنا المعاداة 
الآئية : 

١و‏ كأ * برأ تازميج جوم 26011 0 1 ينه 

م لمع 

ماء !١‏ خيات البوناس +4 سكرات الرصاص > بوتاس + اسفيداج ٠١‏ سكر 

فاذا استعمات هذه الط. مّة في استحصال السكر من ديبس السكر 
ينفصل السكر عن هذا الاخوقام الانفصال ثقر يبا واذا مرجت سكراث 
الاسام شي اله قاس بها از حأمض الفحم يرسب الرصاص بحالة 
الاسفيداج ج الذي ستعمل مرة أخرى ٠‏ 

الفجاتذاث السكر ( 51670621:00183165 ) ١‏ السكرات جيما 
لتحلل بغاز حامض الفحم ولكن يأتي حين يف اثناء اللفاعل تصير فيه 
الكثلة كثيفة لتكوان جسم خاص ( سكر وكر بونات المائية ) يتحال 
من جديد باضافةغا زم ضالفم وقداستفيد منهذا إلتفاعل فيدو رالصناعة٠‏ 

ومن ( السكاكر ) الننائية : 
(الالتوز» اوسكر الجعة او سكر الشعير (1/0 0751 بر"» ) 
وإستحصل من الشعير المفرخ وهو يحول النور الم.تقطب الى اليمين 
ويرجع سائل فبلنع و يختمر بتأثير خميرة المعة مباشرة ٠‏ 

و( اللاكتوز )او سكر الحليب : ويستحصل من مصل المليب 
وهو يحول النور المسلقطب الى البمين و يختمر بتأثير جيرة الجمة و يرجع 


ما بع ٠‏ 


صناعة السكر كا 
و( الثريالوز) او سكر الفطر ( 754081058 ١)‏ ويوجد في المن 
السوري امسحى ( 168313 قتانة81 ) وهو يحول النور المسلقطب الى 
اليمين ولاميرجم سائل فبلنغ ٠‏ 

و( الفسيانوز 32086ء آلا )( 0 أو بو. جدفيرالغليكو زيد) 
المسمى! فسيانين نا ) ؛ تو لالورااء تقطب الى اليمين يرجم 
سائل فبلنغ ولا تمر بتأثير خميرة الجعة ٠‏ 

(؟) (السكاكر ) الوحيدة 

ومن ( السكاكر ) الوحيدة : 

( الفليكوز ) او( الدكستروز ) او سكر العنب( 1106" ٠)‏ يوجد 
في عصير العنب ؛ يحول النور المسئقطب الى اليمين » يختمر بتأثير خيرة 
الجمة 6 يرجع سائل فبلنغ: و يكن معالموامضاملاحاً نسمى غليكوز ي.» 
ومع الس ونسى ( غليكوزات 01010521 ) ٠١‏ 

و( اللفولوز) أو سكر الشمر ( “1120© ٠)‏ يوجد في الاثار و يحول 
النور المسلقطب الى البسار و يخر بتأثير خيرة الجة ٠‏ 

والسكر المنقلب : تحصل من تأثير الموامض الممددةفي السكر حيث 
ينشطر الى ذرة ( غليكوز ) وذرة ( لفولوز) : 

لتب بتع حور 5 12 6 
لفولوز + غليكوز ع ماء ١‏ سكر 
وهويحول النور الطب الى البسار د يرجم سائل فبلنغ ويختمر 
بتأثير خيرة الجعة ٠‏ 


ا مجلة المعبد الطبي العربي ا 
والغالا كتوز اوغليكوز الحليب ( #ناوتاعةا 5مءن61) : يحصل 
من تأ ثير الموامض الممددة سيف ( اللأكتوز ) اي سكر اليب فينشطر 
الى ذرةٌ غليكوز وذرة غالا كتوز ٠‏ يحول النور المسثةطب الى البتينو يشبه 
الغليكوز بخواصه الاخرى ٠‏ 

و( الاوكالين ممتلهع8 ) 20+ 6 0* برا ) ٠١‏ ستحصل 
باخمار ( اللبتوز هدم ك7 ) ركلوتفرقلى )الذغي هوم يمن الاو كالإن 
والرافينوز( الاوكالين ) جسم سائل بقوام الشراب بطم حاو قليلاً ؛ يحول 
النورالمستقطب الى اليمين و يرجع سائل فبلنع وككندلا يختمر بتأثير خخيرة 
الجعة ٠‏ و ينقلب الى حامض الا ( حامض ١‏ كراليك ) بتاثير حامض 
الآزوت ٠‏ 

والصور يوز ( او الصور بين 206 بك © ) ( #قهطعه5 )استحصلء 
( ييلوز 84101026 ) مرنل. عصارة حب الفيراء 5010145 ( *) وهو 
اوعد علدا ل هده المبرب وا مضل عن تحلل (حامض التفاح 

801 ث0 311 علنعق ) لذي تحتوي عليه ٠‏ وهو جسم باوري 
بلا لون بطم حلو قليلاً كثير الذو بان في الم قليله في 'لكحول ؛ يحول 
النور المستقطب الى اسار لا حمر بتأثير خيرة. الحمة لكنه يرجم سائل 
فلغ ٠‏ « لابحث صلة » 


(*) اسعه الغني هو 211002113 5015115 


لجراي الداس 


مس سس تس و بس سسا تسوه تس ب سس سس جب و ل ا 


دمشق في نسان سنة 1551م الوافق لرمضان 15م 
المعالجات بالتقاحات والمصول «الميولين ( البروئثين ) 
في الجراحة )١١‏ 
الحكم وسركل استاذ السر يريا ت الخارجية 


ان المعالجة باللقاحات والمدول التي لم تكنمستعملة فيا مضى الا في الامرراض 
الباطنة دخلت مدئ بضع سنوات دائرة الجراحة ايض ونالت فيها مقاما رفيع] فبداً 
الاطباء والجراحور” منذ المرب الكبرى و يعدها يلجأون الي الوسائط الحيوية 
فيمحار بة بعض التعندات الجرثومية و يكالخونها باللقاحات والمصول “حين| كانت تفشل 
الو ائط الاخرى الموضوعة نمت ايديهم وتعجز عن مقاتلة تلك ال" دواء وأر يد 
للك الوسائط سائر المعالجات بامواد الكياوية والعوامل الطبيعية كضاداث التعفن 
والجراحة على انواعبا وقد عني اعضاء الموأتمرات الطببة ببسذا الا حنى انه يكن 
يعقد تمر فهالسنواتالعشر الاخيرة دون ان تطرح هذه المسألة على سأ طالبحث* 


ول ينحصر استمال هذه المعالجاث في مكالخة تعفن موجود ولكنه تعداه الى 

تعقيم المر يض نفسه قبل العمليات الجراحية »اذا جاز لنا هذا التعبير ؛ دفماً 
للدمناث الممكئة الوفوع ٠‏ وطيه لاني اراي مشطراً الى ان أين لم باتمار 
النقطة البي وصلت اليها هذه المعالجة ٠‏ 


عادر القيت 0 الى اأمر ببة لمك مؤشد نار 


ل محلةالمعبد الطي العربي 


يحاول الطبيب ان يطبر مريشا او شخم) أجر يت له ملية جراحية (كتطبير 
الم والامعاء من جرائيمبا الداجنة ) او يجعلها منيعين على احد الامراض حينا 
يدابان به وذلك باللقاحات والمصول ٠‏ لا يخنى ان الاقاح مادة جرثوميسة محضرة 
فيالخابر وان المصل مادة جرثومية محضرة في الكائنات المية وان اللقاح مستحاب 
المواد الجرثومية وان المصل مصل حيوان_ أكتسب صفات خاصة ٠‏ 
ولي بشرح علاء الجراثم هذا الفعل كانوا يقولون أن الاقاح وهو مولدة الضد 
( #دغونامة ) متى دخل البنية يضطرها الى ايجاد الاضداد ( 160658اهخ ) الى 
رت الى الدملمكالخة المراكر الحفنة .غير ان هذا الدور الدفاعي الذي اوضحتهاعمال 
بورده ور تلم ثندت صحعه كل النبوت ٠‏ 
فةسد اضاف باسردكا الى عنصري الدفاع اللذين لا جدال فيها دثما البليات 
( قعاتزءمهفنام ) والاضداد عنصراً ثالتَاوهو اطلية القابة ( عكتامعمعم.0 ) 
فبو يقد ان البنية' كلها لا تت" هبة واحدة لمقائلة العدو المدام وايجاد المناعة وائما 
لكل مرض عفني عضو خاص وهو العضو القابل الختص يذلك المرض ٠‏ فاذًا, يجعل 
ذلك العضو منيماً اكتسبت البنية كلها المداعة ٠‏ وهذا المبدأ يسمى مبداً المنان .1 
الموضعية المرادي الى المناعة العامة ٠‏ 
ولست اري الآن بهذه اللمحة الختصرة الي وصف التتحر يات العسديدة الني 
فام بها باسردكا لارثيات قضيته ولكنني أكتني بان أوضج ل ان هذا الاستاذ قد 
ابت ان المكانالمنلخب للقاحات المشاد:للمكورات العقدية ( 68وه»0؛مغماة) 
والمكورات العنقودية ( 88هيومءه1وطمة:5 ) هو الجإد كا ان الجإد هو المكارت 
المننخب ايا للقاح المضاد للحمرة اللبيشة وان القنية (60583) تصبح منيعة على 
الجرة مثى لقح جادها فقط وابان ايض انه اذا وضعت مككدات مبللة مزارع 
المكورات العقدية والعنقودية على جلد حلق شعره كانت المناعة اشد مما لو حقن 
تحت الجلد بمعاول تلك المزارع ٠‏ وهذا ما حداه الى وضع نظر بة جديدة ‏ نظرية 
التضميد الجرئوي النوعي ( 6هو5انتنم5 ) واحلالها مكان التضميد المضاد للفساد 
او التضميد العقبم اللذين كانت تعدهما الجراح ةمل زمن بعيد عقيدة لا يجوز مسبا ١‏ 
وقد بين ( لافيسولال وسار ) قبمة هذه التضميدات الجرئوءية النوعية وفملها 


المعالجات بالاقاحات والمصول والميولين 4 


في حمى النفاس ٠‏ فاذا اتبعنا هذه النظر ية وجب تاينا ان نقول انه لا بد من تلقبتح 
غشاء الامعاء الخاطي في الى التيفية لجعل البنية جيعبا منيعة طى هذه الى ٠‏ 
وقد جاء باسردكا ببراهين تيين أن اللقاحات التي تدخل البنية مها كان الطريق 
الذي قطمته لا ين لا من بلوغ الملايا القابلة المنخبة وانبا لا ثفيد اقل فائدة مالم 
تصل اليها ١‏ اذن يجب على الطبيب ان يسيّر هذه اللقاحات في اخصر طر يق * 

واما الاضداد فليس لما اقل فعل دفاعي ولكنها فضالات البلممات واللجات7١)‏ 
لللقح با ٠‏ و بدل على صحة هذا الاعتقاد ان بعض الميوانات : قلت بقيت منيعة هم أن 
الاضداد كانت قد زالت من دمبا «نذ مدة طو يل كا ان بعضبها زالت مناعتها مع ان 
الاضداد كانت موجودة فيها ٠‏ فد تنج من هذا ان الاخداد لا تلعب دوراً دفاعيا : 

هذا هو التطور العلحي الذي تطورتة نظر بة المناعة في ايأمنا الماضرة ٠‏ 

وقد نساءل الملاء بعد ذلاث عما اذا كانت الاقاحات لا توءثر الا في التمفنات 
الناشئة عن الجراثم نفسها او بعبارة اخرى عما اذا كان فعل اللقاح نوعي] فتبين 
بالا .بار ان اللقاح والمصل يركثران في التعفنات النائجة عن جرائي مخظلفة تأ ثيرها 
في .نتعفنات الناشئة عن الجرائم المأخوذة منها اللقاحات : 

«ثال ذلك اذا حقن 5 العصيات القولونية شفيت التعفنات المسبية . عبةة 
المكورات العقدية .- وقد ذهب العلاء في شرح هذا اينداي هى 0 

و يظهر ان اعمال فيدال وتلامذته قد جلت هذه المسألة الغامضة فاتهم درسو 
درس دقيقًا عارضا “هوه صدمة تزع عالخر, ويات ( عمسم ذهقاء10100امه »6820 ) 
وترصلوا بهالميشرح فعل المصول والاقاحاتوتأ ثيرها في التعفنات النساشئة عن جراثم 
اخرى ٠‏ 1 

وقد نشأ عرن فبم هذه الصدءة طر يقة علاجية سعيت المداواة الميولينية 
عذمهمة طاو ستغاممم ) وفي لقوم بادخال آحين مثغاير ( 1161408626 ) للبنية 
لنشيطا لما علىمكافة الادواء الخثلفةوقد استعملت لهذه الغاية مواد كغيرة واشبرط 
فيها فقط ان تكون من نوع الميولين ( البروثثين ) الغريب ٠‏ وقد استعملت المصول 


) 91.5 ( حمات جع أحلة وثي ترحمة‎ )١( 


ل >لةالمحود الطبي العر في 


واللقاحات لأنها تحتوي بعض انواع الأحين المتخاير وليس لاحثوائها على جرائم 
خاصة بالاساض العالمة في 'تحدث حين المقن ببا صدمة تزعزع الغرو يات 0 
في البنية وسائط الدفاع ولهذا يق لنا ان نقول ان لقاح دالبه الذي اكتبب شهرة 
كبيرة لا يو*ثر الا 7 وائه على المضمون ( «هامع5 ) الموجود في المرق المزروعة 
فيه الجرائم ٠أما‏ في اللقاحات النوعية فيحتمل ان يكون التأثير عزدوحا ٠»‏ اذ 
يشاف 1 فعلالمداواة الميولينية وهو فعل مسر يع الظبور غلاجرائم النوتي وهو فل 
تال, تلقيحي لا يظبر الا بعد بشعة ايام ٠‏ 

غير انه لا بدت من الاعتراف يان تسن المالة العامة ون 250 
ظاهسا] بعد ادخال المواد الميولينية للبنية هو الامس الوحيد الذي ينشأ عن الاقاح 
دون ان يكون للقاح المذكور اقل تأأثير في حالة الداء الموضعية ٠‏ 


ويقول بازي ايض اننظر ية الاضداد يجب ان تلنى لا" نا اذا د ققنافهالا قات 
الجراحية التي ننجع فيبا اللقاحات لم تجسد اءامنا الا الادوا* المسببة عن المكورات 
العنقودية 0 والجرة الجيدة والتهاب العثل والنني ) و اي المكورات 
المنقودية لا نولد الاضداد ( قعصغع8ث ) بسبولة وتسائل بازي بعد استناده على 
التحقيقات السريرية والبكتار يواوجية عما اذا كان يجوز ان يرد أسما المصل 
واللتاح في فن المداواة ٠‏ 

اما تاقبم جدّر وهو انموذجاتلقيحات فيشترط فيه : 51 ان يكون الشخص 
عينم © ب ل يكون المرثوم ح) لحي يود مرضا عنقا قابلا” “7س لتوليسد 


مئاعة دائة ٠‏ 


اما في الجراحة فليس الام كا في اللقاح المضاد للجدري 5- لان الشخص 
لايكون صحييتا وائما يكون مصانا بتعفن يسير سيراً حاداً او مزمنًا وحاملاً لجرائم 
دائه 59 لان اللقاحات ااتي تستعمل لا تحتوي جراة ثم حية ولكن جرائمها عا 
لان الاعراض المسببة عن المكورات ع أو العقدية أو البنية 
( عناومءهه60 ) الثي نمالجبا باللقاحات نكس خلان للحدري كك دام اي انه 
إذا أصيب الشخص بها مرة فلا ثقيه هذه الاصابة الاولى من اصابة ثالية 


المعالحات بالاقاحات والمصول والميولين كل 


و يعتقد بازي ان فعل الاقاح فعلا شافًا انما هو نتيجة عدم تحمل البنية ٠‏ فان 
تتيحة التاقيس الاولى شي ابلاغ التعفن شدة فائقة ومتى اشعد الثعفن جر* نوه البنية 
وادى الى خلبور حادثات الالقاء الشبيبة بحادنة كوخ التي يعرفبا علاء الجرائم حق 
المعرفة وثقوم تلاك اماد ثات بفصل الاقسام المائتة عن الاقسام المية فيسبل على الجراح 
عمله ٠‏ ففعل التأقيبح انما هو حمل البنية على القيام بسمل جازم قبو لا يقثل الجر'ثم 
ولكنه يعيدها داجنة عدية الفمل ٠‏ 
- وعاان سائر اللقاحات الشافية مواد جرثومية محالة فان ما يفعل سيك اجسام 
الجراثيم انما هو الا حين الجرثوي الذي فده بازي وفاله وحقنا به بعسد تسميته 
) اندو كو وكسين ( عصاععمء00ه8 ) او مادة بطانة المكور ات ٠‏ 

وانهذه الواد الآ حينية التي تخمص بصفات شافية مسر يمقلا تكسب البنية اقل 
مناعة على الامراض ولكن البنية الحقونة بها تصبح منيعة على هذه المواد نفسها 
فلا يجب اذن ان يحقن بها مدة طو يلة لان المنايرة عليها تعد مضصرة متى اجر بتمنها 
ثلاث حقن أو اربع ولم نظبر الفائدة ٠‏ ومتى اقترن استمال اللقاح بالننجاح وجب 
ايض ان تتكف عن استعاله ,مد حصول الفائدة ٠‏ لثلا ير'دي تمرك الكريات 
الببضاء خحركا دائنًا الى ظبور كر الثهابي جديد لا يخضع لاحقن بالاقاح في هذه 
المرة و يقول بازي إن كلة لقاح أمبي>* وضعها فيجب ان تبدل بالمداواة الجرثومية 
( عأمدعغطامضنةا120 ؟ 

ويج ان أكل؟ عن كشف هارال ( 11656116 ) سنة 14117 قبل ان انهي 
كلاميعن النظر يات التي قامتى انقاض نظر ية امناعةالقدية لان هذا الكشف 
يفم طرقًا جديدة للوقابة وذن المدلواة » فان عامل المناعة حسيهارال كائن جديد 

.يسعى ملتهم الجراثم( ماع89 ) وهو "<زة غير منظورةو يحدمل ان يكون 
ضيف المعى وهو الذي يفتك بالعمامل المرغي ٠‏ فالمناعة اذن عض عفني ان بعتب 
و ينهي المرض الاول * _ 
ويفعل ملتهمالجرائم هذا فعلا حسم يه الزحار ( الدوستطاريا ) والا فات 
الناممئة عن العصيات ل نية والمكورات العنقودية ٠‏ فالى جائب المناعة اعماوية 
إوالمناعة الداخلية المنشار ( 08 هظ ) وش الني لم يعرف سواها حتي الآن نرى 


ذا محلة المعهد الطبي المر لي 


مناعة خارجية المنمًا 0 عمصؤومعط) انجة عن العراك الواقع بين طفبلي وطفبل هذا 
الطفيلي » عراك بوكوي الى انحلال الثاني ٠‏ ان هذا الامس يفت «يدانًا واسما لفن 
المداواة الميوية ٠‏ 

وما اثناعرفنا كل ما ثقدم معرفة نظر ية نما عساه ان يكون الممل الذي تقوم 
به متى ردنا تطبيق الطر يقة تطيبهًا عمليا 8 

اذا كانت البنية ضعيفة وكانت الضرورة ثقغي بالسرعة - استعمال المصل 
وان لتتحصاون على ننائجح حسنة متى لم لتأخروا عن استعاله'ومتى كانت الكيات التي 

يا مذ البدء » ومتى ثابرت على المقن به ما زالت الماجة مامة اليه » 

فاستعرال المصل يجب ان يكون موضميا اذا امكن وإلا لقا في الوريد منى كاتف 
الاسراع واجبا ٠‏ و يستعمل اللقاح متى كانت البنية قادرة على الدفاع وعلى 00 
مضادات الممّة ( 5لازاطتاهه ) أوبعيارة عق مق كارك التعفن مزه 
وموضعياً 5 

تقس اللقاحات قسمين : اللقاحات الذاتية ( همئءءه:ماعق ) والاقاحات 
الجاهنة ( معو ساءه851 ) 


اللقاحات الذاتية : تحضر من اإراثم الموجودة في المر يض اسه بعاد جعها 
هه بطر بقة عقيمة ٠‏ زرح هذه الائم في انرا( ه061 ) ودتى ظبرت فيه 
الممتعمرات بعد بضع ساعاتتعاين جر ثيمها لتعل انواعبا ٠‏ مُتى كان الجرثوم واحداً 
يزرع منه في مزارع غراء كيرة اي انه يزرع داعا في مزرعة صلبة ع تنى هذه 
المسثعمرات وتستحلب في المصل الدنداعي وثقتل يحرارة درجتها ٠١‏ - 15 مدة 
ساعة و سد قتل الجرثوم يد اللقاح حتى يجتوي السانتيمتر المكعب الواحد منه 
٠‏ مليون الى مليار جرثوم ٠‏ م يوضع في حبابة ( 6اتاهصتده ) بعد التحقق من 
انه لا يحوي جراثيم حية وذلكفي انبوب غراء جديد حتى اذا لم ينبت بعد 4 ؟ساعة 
كان اللقاح صالخا ٠‏ 

وما كان تحضير هذا الاقاح يستدعي بومين او ثلاثة ايام كان المرش في هذه 
الاثناء لا يزال سائراً سيره كانت الضرورة تقضبي باستعال اللقاحات الجاهرة ٠‏ 


المعالجات باللقاجات والمصول والميولين كل 

الاقاحات الجاهرة : تستحضمر باخذ ذراري معئنى بفصلبا وتربيتبا ونجددها 
وهذه اللقاحات اما ان نكون وحيدة الجرثوم كاللقاح المضاد المكورات العنقودية 
ا مستحضير قي مستوصف باستور أو تكوثت متعددة الجرائم وكثيرة القوى 

( أمعلوكيامط ) كاللقاح المضاد للتقيح الحضر يع معرمق باستور 

) .1.1 1 6 عصفوه ع منتامق ) فهو يحتوي على : 

مكورات عنقودية © مليارات 
3 « عقدية” و نا 

عصيات القيح الازرق ( عتوتصدبرءه:2 )2 هليار ونصف مايار 

جرثوم الجلد العام ( «تاستسمعتانه .أعو83 )2 نصف ءليار 

ويستعمل هذا اللقاح في الافات الجراحية التي لايزال جرثومها محبولا ٠‏ 
ولقسم اللقاحات ايض الى لقاحات ١ائية‏ ( هنع هص (11) وني القي تستحاب 
في المصل الصناعي والي لقاحات ز يئية ( قصفعهه:ممذنا ) وني المنسلة فيال يوت وما 
ان الزيت لاتتصه البنية الا بيطاء وبعد بضعة ايام فلا ٠انع‏ من ان تكون نسبة 
الجراثي في هذه اللقاحات كبيرة ٠‏ 

واما الاقاحاث المسماة|مينيزول ( وسمتسسصص] ) فيحوز ان تواخل بطر بق النم 
فهي لتاحاتجافة يشتابتركيمهائ ركيب الأقاحات السابقة و يوجدقيها لقاحات .شاد ةلدا 
الدمل ( 61056 ده ) وللتقيحات ولالتهاب العغلم و البقي عاثاة جسمنناوه ) 

واما لقاج دالبه المسمى ار ده50مهم2 ) فانه إنموذج اللقاحاث المزروعة في 
المرق وهو يستحمل في سائر الافات المادة فبو ٠زرعة‏ الجرثوم نفسها فيه المرق 
الحتوية على لاجسام الجرثوهية(المكو رات العنقوديةوالمقديةوعصياتالقبالازرق) 
بعد ان تكون قد شاخت وأز يل فعلبا بالحرارة 

اما رواشح ( 811845 ) باسردكا فهي مزارع جرثومية عمرها م - ٠١‏ 0 

فصا عنها الاجسام الجرثومية بالتصفية أو الادارة («هناهبهداماص6) . ٠‏ 
ان نلامسهذء الرواشسح الافة التي يرغب في معالجتها او ان يحقن ببا 0 ٍ 
يضمد ويحةن بالمادة المضادة للفساد ٠‏ ولاريضنى من حدوث عوارض التنوء 
( قعتيتاءة[وطمهمة ) 


لقالا محلة المعبد الطبي العر بي 

واما اللقاحات المائية فيحقن بها تحت الللر بكيات متحزثة ومتزايدة فيحقن 
منها اول بنصف س ٠‏ م لتعلم درجة تحمل المر يض فيظبر مكان المقنة غالبا احمرار 
منتشر وهذا يسمىالتفاء لالجإري (دمناءوفهناده) م ينتظر ر يثايزول هذا ,التفاعل 
( 54 - 8 ساعة فتجري المقنة الثانية التي يكون مقدارها ضعني مقدار الحقئة 
الاولي ثُ تجرى حقن اخرى متزايدة المقادير بفترات يوم او يومين او ثلاثة ٠‏ 

واللقاحات المرقية يحقن بها ايم ٠‏ ١ش‏ 

ان التلقيح الذي يأخذ دوراً مهما اليوم انما هو التلقيج الذي يسبق الجراحة: 
وقد ذكرت ع شيئًا عنه حينا كلمت ع نالاحتياطات التي يجب اخذها قبل العماية 
ولاسها تى كانت العملبات على الانبوب الحضمي ٠‏ 

وتوجدطر يقة اخرى وثشي التلقييح بعدالجراحة ؛ بسح نان تكونمقادير اللقاحات 
المستعملة فيها قليلةلان البنية تكو نقد تثقتصدمة الخدروالعملية الجراحية والبزرف 

التهاب العظم والنتى : اذا كانت الحادثة خطرة يجب ان تجري الجراحة في 
الخال وان يلقح تحت الجلد مبقادير قليلة على ان تكرر وان يوضع في مس كز الافةمن 
راشع باسردكا اي أن يلقح المر يض :لقيحا موضعيا ايض ٠‏ واما اذا كانت المالة 
العامة تحتتمل الاننظار فيجب ان ننتظر والمبضع في يدنا وان نلقس اول" ٠‏ فاما ان 
تحدد الافة وذلك نادر فلا يعود من حاجة الى الجراحة واما انق العملية لازمة 
ولكنها نعود طفيفة لانها تجرى على مسكز ثقيح محدد تحديدا جيداً ٠‏ ومهما يكن 
فان المر يض لايمكث في المستتنى اذا لقح الا نصف المدة التي كان يصرفها بدون 

السل العظمي : ان كل التجارب باءت بالفثل ولو ظبر في البدء بعض النجاح 
لان النباية تكون سيئة للغاية في الغالب ٠‏ ويعود هذا الفشل الى جوهر الداه الذي 
لايخضع وانقي انصح 8 الا نتجربوا هذا امقيس في الافات السلية لثلا تتبهوا الافة 
فتنقلب من آفة موضعية الى ا فة عامة ٠‏ 

اما محاذير المصول فهي مانسميه الءوارض المصلية الني تظبر ؟١‏ - 15 يوم 
بعد الحقن وعوارض التدو' ٠‏ فتى لم تسدرثقوا من عمجمل الشخص ولا ما اذا كانت 
اجر بت له حقنة سابقة يجب ان تلطفوا تحسسه حسب طر يقة باسردكا : وذلك ان 


المعالجات بالأقاحاث والمصول والميولين ا 


تقدوه بدصف س مم نحت الجلد او في الور يد و بعد مرور ساعة تحقئونه بساندمتر 
مكعب واحد و بعدساعةاخرى بسانتيمر ينمكعبين فاذا لم تحصل عوار ضيحت نبالمقدار 
اللازم كله ٠‏ واذا ذ كرت ل المصول التي تنبت فائدتهاعددت منها اولاً لمحل 
المضاد للكراز الذي ثيتت فائدته في الوقاية والمداواء ممقدار ٠‏ س ٠‏ م ٠‏ في المائع 
الدماغي الشوكيعلى ان يكرر استعماله٠والمصل‏ المضاد لاغنثر يذا الذي ظبر الىعالم 
الوجود في المرب الكبرى 
المداواة الميولينية : ( 16م1268هه0161م2 ) ان هذه الطريقة لم تستعمل 
في الجراحة العامة الا في كل مة فشلت بها الطرق الاخرى مع اننا والحق يقال 
نستعمل هذه المداواة »عند امد بعيد مع جبانا اننأ نستعملبا لان التفاعل الذي 
يحصل ب_اشرة بعد الحقن بالمصل اوبالاقاح لبس ناشبًا الا عن دخول الاحينات 
المتخايرة للبعية وش التي توجد في المادة الحقون بها ويجعملايضًا ان المدواة المصلبة 
الذاتية( عتمضفطامفدمكسق) والمداواة الدميةالذائية(#تجهفطامسغطماسق) 
'لدست الاوسائط مو'دية الى حصول صدمة تزعزع الغروياث الشافية 
٠‏ انالمحقن مقدار 5١ - ٠١‏ س ١م‏ من اللبن ( حليب ) المعقم يسبب صدمة 
أعيو لينية وكذ لك المواد الشبيهة بالغرا ءكالففة الكبر بأئيذالكترارغول (801تدمامء!85) 
:وسواها متى دخلت الدورة الور يدية لم تو ثربصفة كونهامضادة لافساد وانا باحدائها 
صددة غرائية ٠‏ وقد استعملت لأسيب نفسه القن بالمضمون التقيعاولا "بالماء المقطر 
١وليست‏ الاندوك وكين او مادة بطانة المكوراث التي يحقن بها لو يس بازي «وثرة 
الا بنظيرات الاحينات ( 306مستسدطاق ) الجرثومية الفي تحتوي عليها ٠‏ 
وصفوة الكلام ائنا اذا أقررنا بفائدة المصل المضاد الكزاز في الوقاية وننجاح 
المصل الكثير القوى في الوئاية من الغنذر ينا وني شفائهبا واذا كان للمداواة 
باللقاحاث والمصول والميولين ( البروتثين ) في بض الحالات فائدة لاستكر فلا بدة 
لنا من الاقرار ايض ) ان هذه الطرق تفشل في كغير من المالات فشلا تام وانها 
لاتزال في دور الاختبار ٠‏ ويجدر بدا ان لاتورط في استعالها مازالت فوائدها 
تنبت بعد وطرق استعالها لم ثقرر لقريراً نهائيا وان تكتني باستعالما في الادواء 
التي مرف سببها مثى فشلت كل المعالجات الاخرى ٠‏ 


0 مله العيد الطبي العربي 


الصداك 
والجيوب اللفية الغر بالبِة والوتدية 
2 و « 
الحكع عبد القادر سسري استاذ امراض الاذن والانف والبلعوم 
والمنجرة وسريرياتها وعلم التشر يج 
العاهر مات السسر و : 

إصيب الصداع الوتدي النساء الفتيات ابا وقد فيض لي افرايك 
كثيرامنالمرغى الذرينعو ينوا وعولجوا في جامعةاستراس ورغ فزالصداعهم 
المستعصي الذي كان لهم شديدا بتشقيب الجيوب الوثدبة نم تركوا 
الم.تشنى اصعاء دون ان يعودوا #نية الى العيادات وكان معفم اولئك 
المرضى من النساء الفتيات الاواتي كن مصابات بصباع شديد منذ سنين 
طوال فكن يتعالجن عند كثير من اطباء النواحجي الني كن موجودات فيها 
دون جدوى حتى ان اولك الاطبا” كانوا إستعملون لاوائك البائسات 
كل الادوية المسكنة المعروفة دون ان يتمكنوا من تخفيف الألم عنون 
لا بل شدة الالام واستمرارها كنا يكديات الى حصول حالة 
دماغية خاصة تحمل الطييب علي الفارن حين مقابلتين ؛ ك1 قال جورج 
كانو يت؛ انه ازاء اخئلالات عقلية دماغية: ولقص هوغلاء ال#ألمات 
حكاياتين غاب واحوالمن السابقة بتفصيل لا يخلومن الغرابة ٠‏ 
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٠‏ ويتى عاين الطييب المفرتين الأنفيتين فيين يجد ان كثيراً منالممليات 
الجراحية قد أجر بت فيعا دون ان يدري من كان يتولى معالجتون ان 
هذه التلامات المئلة كانت ناشئة عر اسباب اخرى لا يكشفها الا 
الاختصاصيون بامراض الانف والحنجرة والبلعوم 
واعل القارى" الكري يتس لعن كيفيةالتوصل الى هذا التشخيص 
ونسبة الصداع الذي تشكوه اولئك البائسات الى التهاب الجيوب الوتدية؛ 
فا مي العلامات الي تساعدنا على تعبين النجو يف المصاب ومعرفة ما اذا 
كانت الجيوب ام النجاو يف الغر بالية مصابة ؟ ان الطرق التبعة اليوم 
و الني تتحصر فيجيم العلامات الجنافةالني إشكوها المى يض "كني وحدها 
وضع التشخيص غابيا ٠‏ 
لقم العلامات المرضية في الصداع الوندي قسمين علامات وظفية 
وعلامات حكية ٠‏ 
العلامات الوظيفية  :‏ اهم الملامات الوظيفية الي يشكوها المر يض 
الصداع لأنك اذا سألته اي الاعراض يلك لكان جوابه داكا ألم الرأس 
مشيراً ببده الى النواحي الني يسلقر فيها الال اذ كور ٠‏ 
تبددئ' الآفة متى كانت حادة بزكام شديد يصحبه صداع تخثلف 
شدتهباختلاف الوادثات و يتصف الصداعالمذ ٠‏ كور بان دواراً حنية]يصحيه 
واما الشكل المزمنفيستدي آشخيصه ان بستجوب الأرضى استجوابا دقيقا 
ليتتضح للطييب المستقصي ان السيلان الانني قد نب فيهم منذ امد بيك 
وان اعمالم اللنفسيةطبيعية ولاكان : ببق في ذاكرتهم من ] ثار التهاب 
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الأنف البدئي الا بب.ض الخاطرات البعيدة يتخيل لم انه لم يعد من مناسبة 
بين السيب والصداع الذي يولهم لابل يترآى لم ان الحفرثين الايتين 
لقوما بوظفتع| حق القيام ٠‏ 

يتصف الصداع بكونه مستقرا في الناحية القفوية غلبأ »م انتفسار 
نموالناحبة الظبر ية والشعور يحس النقلص في النقرة و يقس فثتين 
احداهما مس كز ية تسثقر سه م كز القحف والاخرى خلفية تسثقر 1 
في الناحية القفوية و يشعر المرضى تارة الاش إشضغط با لة و يثقب 
بثقب و ينئشر هذا الحس نحو القرة والكتفين و يشبهونه احيانا بشقلداتئم 
في كز ارأس وطورا يأخذ الصداع شكل ألم واخز ببتدى' بالناحية 
الجببية وعد نحو الما ماراً بالثقاط الخئافةاتشحف و يعين المرغى فيبهض 
الحالات موقمه و يثرونه في القسم الحلني من الوقب وراء امملة هم اننشار 
نو الناحية الصدغية ٠‏ 

ولف شدة هذه الاعراض واجمرارها باختتلاف الاشخاص 
وقد تزعجالمر يض :هارا ليلا فيج راككرى؛ يصاب بأرق مم يتدئ'بحران 
شديد ينم المر يض عن السير فيلازم فراشه ٠‏ : 

ويضاف الى هذه العلامات الدوار والاحئقان الشديد هف اثناء 
الانمطاف والشعور بالفراغ في إثناء الاننصاب و بالميل الى احد الجانبين 
في اثناء لمشي و يشكو ججبع الاشخاص المبتلين بهذه الآفة وهنا شديداً 
في الاطراف السفلل يد الشي صما للغاية و يندر ان يصدب العلامات 
المذكورة في* وطنينف الاذن ٠واءتمرار‏ هذا لالة الرألمة يوقمهم فياليأس 
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حتى انهم يفضلون الموت على الحياة ٠‏ 

العلامات الحككية : - يجب ان تعاين الجدوب الوتدية بعناية ودقة 
تامنين ؤان تكرر هذه المعايئة لآن الجبوب اذ كورة موجودة في اعماق 
المفرتين الانفيتين و يستدعي ذلك اوضاعا فلتحرى اول النقاط المواللة 
وتعاين الحفرتان الاتفيتان والتجاو يف التابعة لما طبقة طبقة : القر ينآث 
السفلى اول فال ست السفلى فالقسم السفلي مث الوتيرة فالقر بئات 
المنوسطة فالصمخ المتوسطة فالاجزاء العليا من الحفرتين الأ تيتين نم 
تسلقصى الجيوب الامامية بطر يفني البزل والجس ويعاين شفوفها منظار 
الشفوف ( 822056086م218 ) ولا يكتنى بعايسة الحفرتين الانفيتين 
من الامام بل تعاينان ايض معايئة خلفية زععنماماوهم 111051 ) 
لأن المفرزات الني لنشأ عن الآفة الوتدية الار بالية ثنصب يه البلعوم 
وتسبل على الجدار الجاني للعضو اأذكور ولحذا وجبظلى الطيدب المسقصي 
ان يشك في الالتهابات البلعوبة ااي تدترها مفرزات نخاطية قيحية 
تستعصي على المداواة لأنها تكون خاباً مظهرا من مظاهى التهاب الميب 
الخلني الخني الذي ورد ذكره في كثير منالمشاهدات واه العالم (واسئون 
و يليام ) إلتهابالجيب اللاقيحي (قلام قمدة ماأوسقزة) كم دعاه ( جو جَ 
كانو يت ) ايضا إاتهاب الجيب الخنى ( 6816 لها عالونمز8 ) ٠‏ 

فبالنظر الى وضع الجيوبالوتدية الباطن وضيق الحفرتين الأنفيتين 
ووجود ضخامة مكنة الوفوع في المر ينات المتوسطة وانخراف الوتيرة 
لا نكني المعابئة البسبطة التي تجرى لاعدقيق في حالة الجيب الوئدي وائما 
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يجب ان لتطلى المفرقان الانفيتان بمحلول الكوكائين الذي سبح واحد 
الى عشرة ثم بمحلول الادرنالين بنسبة واحد الى الف وذلك حسبااطر يع 
لمشبعة في هذه الشعبة اي بتركقطائف القطن المبالةبالحلول المذ كرر مدة 
عثر دقائق فيالمغرتين الانفيتيناللتين لتسعان في الغالب لانكهاش غشائا 
الخاملي وضعور القر ينات فيتمكن الطبيب حينئذ من روية الجدار الاماي 
لاجيب المطلوب و بما ان العلامات الخاصة بهذه الآ فة تكون غامضة يجب” 
اللتيقبعنها مدة طو يلة و يتصف الفشاء الخاطي الذي إستر الجدار الامائي 
لاجرب في الحالات الطببعية بكونه مرطب قليلا ولا اتباج فيه ولكنه 
يكون في الحالاث المرضية عرتشحا مثزايد الحجم ٠‏ 

واذا تركنا جانبا الماهات الخافية الني توئدي الى ضخامة القر ين 
المتوسط او اندفاعه الى الوراء وسده للناحية الوتدية كان لنا ايضسا بعض 
الوسائط التشخيصية كتغطرة الجبب الوتدي وقرعه و بزله وغ له ولايضخنى 
ان قرع الجدار الحاني للجيب وج يميد الالام التفوثية الاذنيية الى 
الظبور ولوكان الجيب الوتدي قد ثقب وانها لعلامة يئة أسساعدنا على 
تشخيص الألم الناتج عن الجيب المذكور وقد لا توجد هذه العلامة 
يغ الاشغخاص الذين تق بجيبهم وذلك نادر ١‏ ويسكن الصداع الوتدي 
مثى طل جدار الجيب الامامي بمحاول الكوكابين والادر نالين و ببذل هذا 
اليب بزل ( واستونو يليام) و يغسل بمحقئةخاصة سعتم| عشرون س'م 
كا تبذل ولغمل الجيوب الفكية ٠‏ 

وتخنم المعايئة برسم الجيوب المذ 38 باشعة روشخن عببالطر بع 
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المعدلة للعلاه ( هيرس ورذفارشون وغونزاث ) 56 
واذا دققنا في الغشاء الخاطي للجيب الوتدي من الوجبة التشر نحية 
المرضية حرفنا ان التهابه ينقسم يا ثبي الحال في غشاء الحغرئين الانفيتين 
الخاطي ثلاثة ادوار دور الاحثةان ودور الارتشاح ودور التقيح وادر كنا 
ان للالتهاب ميلا الى الانتقلاب في الخالة الحادة الى الحالة المزمنة وانه 
يسبب في الغشاء الخاطِينغيرات ظاهرة وقد يعود الفشاءالمذ كور فيالالتهابات 
الحادة بعد زوال الآ قة الى ما كان عليه في الحالة الطببعية اذا كان الاثئان 
خفيف الوطأة واما اذا كان التعمفن شديدا ولا سيا متى كان عامله المرضي 
خيثا فان طبقله الادمية ترتشح وتصل الاققحتى الغدد فينصب سائل 
يحوي العوامل المرضية غالب ٠‏ فيصاب الجيب حينئذ بنزلة مثرمنة| ومتقيحة 
وقد تخب وطأة البح سيف بعض المالات رويداً رويداً دون أن يشى 
شفاة تاما وهذا هو النوع الذي ينحجب عن نظر الطييب و يصعب 
تشخيصه ولا سيا متي كان إستقصاء الجيب الوندي مستصعبا وبا ان هذا 
الجبب يشابه تجو يفا مغلقاً فانه ييئة ملام انمو الجرائيي المرضية وتكاثرها 
واحداث الالتهاب النى حسب تسمية ( راماديه ) و (كانو يت ٠)‏ 
اذن يشاهد في الجيب: الوئدي نوعان من الآفات آفات مرئية 
علاماتها ظاهرة وآفات غير عيئية يحبر بة علاماتها ليست واضحة فني 
النوع الاول يتخرش الغشاء الخاطي للجيبو يحتقن احتقانا شديداً يودي 
الى انسداد الفوهة الوتدية فيتكون الشكل الاحتقاني الذي يشبه الاشكال 
الاحتقائية للجيوب الفكية والجييبة واما في الشكل المترقي فيزداد خرن 
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الفشاه الخامي ويخمر لونهو يالفخ ونظهر فيه ببعض الاوعية وتمتد نحوالقنا: 
البصصر يةثم تبتدى” الاستحالاتاأرج له (©5ناهمنزا2 )المنصلة بالغشاء او 
الأكياس ني أمظ مهو يف الميب وتختركيعل السسحات الصلية والناة 
غاليا٠‏ فيعقب التقيح نلك المالة ويتلى” الجيب حينئذ بالواد القيحة 
والسكائية و ينصف الالثهاب من الوجبة النشر يحية المرضية بالاوصاف 
تفسها الثيي ينصف بها التهابالجيب المنتوحالاموذجي' ١ ٠‏ 

واما النوع الآخر فليس فيه ما في النوع الاول لأن الجبب في هذه 
الحالةيكر ن فارع ولا نئحة فيه و يشابه الشاء الخاطي الغشاء الطببعي السام 
وهذا هوالنوع الذي معاه سلودر ور يت بالتهاب الجيب الوتدي النااي 
( 006 أقةآمععم تإط 010116مغطم5 ) و كن اذا عوين الغشاء المذ كور 
معاينة حبر ية بدت فيه تغيرات وظور ان الآ فة قد انتقلت الى العف الذي 
ازدادت تخائنه وكثرت فيها الخلايا المو دة العف ( عادةاطه6]ة0 )مرشاهد 
في النوع المزمن فيها ازاء الافسام الحديفة التكون بعض نقاط هسمخ بها 
المقم وتكثر فيها الخلايا الكاسرة للعظ. ( 051600128165 ) ولح#ذا كان 
بوجد شبه تام بين التهاب المظلم النساي والتهاب الم المتخلخل 
( عأمملتعةء عالم:05 ) ٠‏ واما الاقسام الليئة في هذا النوع فتظبر بمظبر 
الالتهابات المزمنة الخاصة بالحفرتين الانفيتين والتجاو يف التابعة لما ٠‏ 

فيستالج من مطالمةالتشر يج المرضي ان بعض الالتهابات التي لتصف 
اعرش خاصة توجد المجانب التهاب الميوب الخلفية لمترحة الاموضجية 
وان هذه الالتهاباث لا تزال تحتاج الى بحث وندقيق ليوضع تشخيصها 
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وفد لا تبدو الا يعض العوارض التي تطرأ في اثنناء سير تلك الالتهابات 
ذتوجه النظر الى الجيوب الخلفرة الني التببت دون ان يع التهايها نميتحفق 
وجود الالتباب يوم ببعض المضاعفات العصببة والعيذية ٠‏ تقسمالمضاعفات 
البي نفع في التهابات الجيوب الخلفية ثلاثة انواع ( ١‏ ) العوارض البصرية 
(؟) الآلام الوجبية (*) العلامات المشتركة الوتدية الحتكيةالتي لتألف 
من اصابة العقيدة الوتلوية المتكيةوالعصب الوتدي الى وعصب فيد يوس 
وقد تعرف العوارض الاخيرة ايضا بلتهاب المصبالوتدي التي ٠‏ 

ونتجل العوارض البصرية بالاختلالات العينية ا حك الشلل 
الحري والتهاب العسب البصري خلف المخلة والتهاب الحليمة وكآفات 
الطبقة المشيمية والالتهاب المشبمي الشبكى وغير ذلك ٠‏ 
وقد شاهدث في معبدنا الطبي حادثة التهاب جيب وتدي منزرمن 
يصحبه شال العضلة المسلقيمة الوحشية اليمنى لعين ناتح عن وجود ورم 
بحبول قر يبمن الجيب المذ كور وم تمكني المر يضة و ياللاسف من تعبين 
نوع الورم المذ كور بالالا., الى الخابر ولل كانت مشاهدة هذه الريثية 
لا تخاو من الفائد: جئث اسأل القراء الكرام ممرد بعض ثقاطها المامة : 
٠‏ شمرها 45 سنة انت العيادة الأذنية في 5" كانون الاول سنة 5*8 
مستشفية 8 شديد في رأسبا وهذه قصتها : 
صحة والدها جيدة ووالدبها متوفاة منذ « ١‏ » سنة على اث رمي النفاس ولما 
اخوان واخت صحيحو البنية اصيبت بالحصبة و ببعض نوب بزدائية ( ملارية ) في 


طنولتها الاولى ولم تصب يمرض بعد ذلك حتى شبر ايلول من سنة 371 اذ اعتراها 
زكام شديد يصحبه صداع موالم فاستشارت الكثيرين «رى اطباء الحاضرة 
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قاعطوها كغيراً من الادو بةالمسكنة دونآن تحصل على اقل فائدة ٠‏ وكانالزكام ينتابها 
المرة بعد الاخرى وككن وطأته كانتعفهعما كانت عليه فيالبدءاءا الم رأسها فكان 
يزداد ه يستعصي على كل علاج حتى انه اجبرها على الانقطاع عن كل مل وحرمها 
النوم ثم بدأت تشعر بانخطاط قوة وصعو بة في المشي وارتناء وضعف ف الطرفين 
السفلبين حتى انبا كانت تغطر الى الجلوس وقد انع الاس اخيراً بلازءتها للفراش 

اما نمعبا فكان يخف آونة و يعود الى حاله الط ببعي اخرى و كانت تشعر فيواثناء 
بلع اللعاب والمواد الطعامية بصوت في اذنيها وحين اشتداد ام رأسها بغثيان وقد 
اصيدت قبل محيئبا للعيادة الاذنية يخمسة اشبر ثقرببا بحول وحشي في المقلة اليم 
ويخنين2 تك ماني »وببوسة مم ولا سها حين مهوضبامن الوم و بشخيروطنينفيالاذن 

وفي رن الاول سنة 37 خصت المررضة المذّكورة للمرة الاولى 
فقالت انها نعآلم من صداع يستقر وراء المقلة و ينتشر الى الناحيعين الصدغية والقفو ية 
وقد اشعرت حين ضفظط الاصبع لبعض النقاط بام ولا سيا في ناحية ما فوق الوقب 
وكان امخنينجليا فيصوتها ولا اثرللسيلان من الخفرتين الانفيئين وكان القر ينان 
السفليانضخمين ولا سنا الاون والوتيرة منحرفة انرا قليلا” 

و بعد فحص المر يضة قي ه كانون اثثاني فحصا دقيقا تبين ان تفاعل واسرمان 
سلب ولم يوجدفيالسائل الدماغي الشوي مايستسحق الذّكر من الوجبة اللو يةعلى الرغم 
من رسو به مدةطو بل كانت كية السكر فيه ٠7١‏ سائتيغراما فيالليتر» وال حينمن 

جنس الكربين ( الغاوبولين )50 ٠‏ ساتتيغراما في الْليدرولم تكن الرو'ية عختلة 
الا ان المريضة كانت تصا ب بالشفع « الرؤية المضاعفة » احيانًا وكانت حاسة الثم 
منقودة في المبتين ولاسيا في اليمتى وكانت اللام الرأسية ننصف بالاوصاف 
نفسبا التي وصفت بها واعثرى المريضة في هذه المرة ايضاً صعوبة في النفس مما 
يشت وجود عدم الكفاية في الانف فطلي الغشاء الخاطي والقر ينات بمحاول. 
الكوكابين والادرنالين فتبين بالمماينة الانفية الامامية واعخلفية ان ورم) كان لذأ 
القسم الايمن من عب يف القطعة مأوراء الحفرتين الانفيعين من البلعوم وقد عاين قعر 
العين الاسئاذ رضا -عيد بك فل يمد في طبقات المقلةولافي العصبٍ البصري افل آفة 
الا شلل العضلة المستقيمة الوحشيةاليحني 


"11 شفاء داء الببر ينوب البرداء‎ ١ 

وقد فحص الجباز العصبي لمكم « جود » استاذ الامراض العصبية والعقلية 
في معبدنا فوجد أن المس والمركة والافعال النمكسة جميعبا سالمة واف علامة 
« باشكي » والارتجاج الشبيه بالصرءة وعلامة رومبرغ غير هوجودة وكان الفعل 
المنمكى مملدقي بطيئًا ولمى يكن في الاعصاب المحيطة الاخرى مايستحق الذكروم 
يكن المشي مشوشًا وانما المرضة كانت تصل الى الحدف والعينان مغلقتان دون ان 
تخطى' ولم تكن الموازنة مخعلة ولهذا تحقى الاستاذ جود ان الشلل القسمي الموجود في 
القلة اليمنى نانج عن آ فة موضعية ولا علاقة له بآفة عامة 
وكان الجهاز التناسل سا لمأوالمر يفة عذرا: وم تثشك اختلالات طمثية وكانت 
اجبزة الج السائرة الحضمي والتدفسي والبولي والدوراني صحيحة 

وم يدل تطيل البول الاعلى نناقص قليل في كية البولة وتزايد في كية الكلورور 
والامونياك ودل الفحص المحبري ايضمً على وجود بضع ياورات حاءض البول 
وبولات الصوديوم و بضع خلايا مثانية ٠‏ ودلت اشعة روتتحنعل ان الجيب الفي 
الاءن والجيوب الوتدية غير واضحة « للبحث صلة » 

. 0 
شفاء داء الببر يوب البرداء 
اورد كوردية مشاهدة مر يض قي الخامسة والثلاثين من مره كان 
مصابا بنوب بهر شديدة منصل, بعضها ببعض فعولج نكل الءالمات الممروفة 
بالللقيوالمداواة الدموية الذاتية وغيرهما فل لفد شيا الىان اعثرته نوبة 
بردائ.ة كان قد اصدب بثلها مد:ّالحرب العامةفاستمرت هذهالنو بدار بعة 
ايام كاملة وشنى بهره شفاء تاما على اثرها ٠‏ فبل بنسب الشفاء الى النوبة 
وقد اورد بوثامور ايضا حادثة مى يض شني بهره بعد اصابته بالحصبة 

واخرى بعد افى حملت وثالثة بعد ان خافت خوقا شديدا . 


غلةالمعيد الطبي العر بي ؟ 
الاستحدثات الطبية 
«ي©» 


الحكم شد خاطر استاذ الامراض الجراحية ومسريريائها 
سس حر جه 
(1). طر يقة التخدير العام بااطر يق' الفقري 
تمثل القارى" امام عينه مق ذكات انه الطرارنة 
الاستاذ جونسكو من( يخارست ) فبوالذي أقدم على توسيع نطاق التخدير 
القطني وهو الذي لا يزال دائياً منذ عشر ين سنة على الدفاع عن قضيته 
في الموتمرات الطببة الني 3 تعقد وعلى صفحات الجرائد والحلات وقد كتبت 
سنة 1115 مقالة يك الجر يدة المسماة « الصحة العمومية » التي كانت 
تصدرها إدارة الصحة في دمشق ببنت بها هذه الطر يقحة ورممعتها للقراء 
حسب ما كانت عليه حيتذاك غير انبا اليوم قد": "تاوت تطوراً كيرا 
يدعوني الى أن اقول فيها كلة جديدة وانني اسن ملق ماس سأورده من مفال 
متعة نشرها صاحب هذه الطر' يقة بفة في « المطبوعات الطيبة » الفرنسية 
فانه بعد ان نششر كتاباً وصف بة طر يه هذه سنة ١114‏ رفم 
سنة؟1الى مور الجراحة الذيعقد في بار يس ثقر يرا بدن بهالتبدلات 
الني الحنها بالحلول المخدر ثم شفع ذلك الثقر ير بتقر يراآخر رفعه الى جمعية 
الجراحة سنة *119 مبيناً به التتائم الحسبة الي وجدها بمد احلال 


المستحدثات الطببة يلف 
الغبوئين مكان الستركنين الذي كان يضيفه الى الستوفائين فكان ذلك 
اللقر يرسي به اجعيات الجراحية في بار يس وليون الى اكلام ععرنف 
العخدي العام بالطر يق الفقري وحمل الجرائد والحلات الطببة على تدييج 
المقالات الطو يلة عن الحلول الخدر الذي اشار بهوهو الستوقائين قبوئين ٠‏ 
وقد خرجت هذه الطر يفة ظافرة من هذه الممركة الشديدة الثى ظات 
مستعرة منذ اواخر السئة *195 حتى الدلث الاول من الس:ة 5 

و يول جونسكو ان الفشل الذيصادفة البعض يعود سببه الى نقص 
في استعال هذه الطر يقة وانه يحق له بعد ان مارس طر يقنه عشر ين سئة 
ول يستعمل سواها في العمليا تكلها الني كان يمر يها مناخ الرأس <تى 
القدمين ان ببين الخطأ الدي كان يقترفه المارسون ٠‏ وانه لوائق بان هولا* 
لو اتبعوا القواعد التي وضعببا ما كانت نتيجة احصا آتّهم الاحسئة 
مشابهة لنتيجة احص آته ٠‏ ولهذا وجد ان وصف طر يتنته وصفًا ضافياً 
ضروري ومفيد لي يقيفطيه مناراد اتعال هذا التبنيج وقوقا تام ٠‏ 

طريقة الاجراء :_تومهذء الظر يقة بالادوات والحلول ومقرالحقنة 

"١‏ - الادوات : بسيطة الغاية فصي ابرة طولها سبتة ساتبمترات 
وقطرها دقيق و بر يتها قصيرة ٠‏ وان دثة الابرة ضرور بة لكي يكوت 
التقب حين مرورها في الر باط الاصفر والام الجافبة,صغير ينفلق بعد 
اخراجها دون ان ينصب منه مقدا ركيير من المائع الدماني الشوي وككي 
اذا وخزث الابرة الدماغ الشوي تكون وخزتها خفيفة فلا يتلج عنبا 
اقل ضرر ٠‏ 


4 محلة المعبد الطبي العر لي 
0 - الحلول : يقركب من الا" العتم ومن المخدر ومن مسد اعد أما 
المساعد فبو القبوثين الذي استعيض به عن الستركتنين منذ منئة ١187‏ 
وقد سبب أءتمال التبوثين حدالا عنيفاً فنهم من اطنب في مدحه ومنم 
من نسب اليه انه يجيس البول غير ان هذا المارض زول متى أنقصث 
الكمية المستعملة الى عشر بن ساتيغراماً وسنهم من قال فيه انه ينبش 
النخاع الشوي وي عع انهذه التهمةلا اثرلا من الصحة لأنه ان كانت -شرون 
سائتيغراماً من التبوئين تنبش النذاع الشوي القطني فكيف لا تبش 
خخسون سانتيخراماً منه النخاع الشو ل ي والعنقي والبصلة نفسها موان 
جونسكو تعمل هذا المقدار في التبديج العاللي ٠‏ 

ولسب بعضهم الى القبوئين انه سيب ثلبهأ أشديداً عضرا مع ان 
جونسكولم يصادف هذا الثنبه مطلقا فبوك قلنا يستعمل 5٠‏ ساليةراماً 
دل يصادف لنبها مم ان المادار الاقصى الذي استعمله موجهو هذا الاثتقاد 
لم يكن الا عشر ين سانتخراماأ ٠‏ فالقبوئين ليس المادة المغمرة كا يصوره 
البعض وككنه مادة حسنة تمنع البصلة عن ان تبدي اقل تفاعل ٠‏ 

ولي يذوب القبوئين يضيف جونسكو الى الحلول .جاوات الصود 
( بنزوات) و يختلفمقدارها باختلافمقدار الروئين المستعمل أما الخدر 
فهو الستوفائين الذي لم ببدله جونسكو مذ اوجد طر 000 إل ين 
وجبوا الىهذه المادة انثقادات” عىة فهو افض لمن النوفو كائين لا نه اشد 
فملا متدولان <ستاتها متمادلة ه ٠‏ ويجب ان يكون مقدار الستوفائين 
مناسياً لالة الشخص العامة الني ستجرى له السملية وهذا امس جوهري 


المستحدثات الطببة 6 
يجب ان لا يهمله المارس ابد مع ان | كثر مسستمملى التبنيج العام بالطر يق 
النتري لا يذكرونه ولا يخبهون اليه ٠‏ 

وظو حسب رأي جونسكو شرط اسابي في ملافا الموارض الني 
تطرأ في اثناه انبج فان دين اضعفهم نرف شديد او اصابتهم صدمة 
عصية عثيفة والمبتلين بالانف ( 0268614 ) والمفونة والسرطانف 
لا يلون المقدار الذي يحتمله سوانممع ان مقداراً قليلا من الخد ريكني 
الاحداث التبتجفيهم دون ان يكونله اقل فمل فيالاقوياء البنية فاو أنتبه 
الى هذه النعاة الجوهرية ل اصا بتع ضام العوارض القتالة التي ينسبونها 
الى الطر يقة مع ان نسبتها الى اهحمالم ولقصيربم احق ٠‏ فاذا ما روعي تهذه 
القاعدة ل يمد مر يثةتضاد للاستطباب ( 800هء1لها عندمك ) 
على رأي جونسكي مع ان مضادات الاستطباب كثيرة حسب زم 
: ل خر يبن 
: 0000000 
بعد ان وجد ان الحاول يتاف «تى مس" وقت طويل عليه جمل في حبابقر 
القبوئين ونجاوات الصودا تحلولين بالء المقطر معنم وسييه حبابة اخرى 
الستوفائو ين باورا ومعتيا ظٍ ببقعل الجراح الاان يُزج محتوى الحبابتين 
حين 0 
ْ - البزل : ينلخب جونسكو ثلاث نقط الاولى عاليِة اي عنقية 
رن وان الذوكي للفقرة المنقية السابعة مباشرة او في احد 
| الفواصل الفقر ية الواقعة بين النقار المستدة منالظهر ية الاولى حتى الظهر بة 


الف محلة المعبدالطبي العر إبي 
الثايةعشرة والتقطةالنازيةظبر بأ قطنية لقع ماين اللور يقالثانية حتىالقطية 
الاولى ٠‏ والنقطة الثالثة قطنية سغلى ما بين الْعطنيتين الرابعة والخامسة ٠‏ 

أما التبنيج العالي اي في النقطة الاولى فيستعسل في علليات الرأس 
والعنق والطرفين العلو بين والقسم آاملوي من الجذع يحةن بالخدر تحت 
اناق" المني السابع ويتركب الحلول الخدر فيه من سانئيمتر ين مكعبين 
من الما المقطر الممتم المذابفيه! 8< - 7١‏ ساتيغرام جاوات الصودا 
و 5١‏ سانتيغرام قبوئين نتي و يضاف الى هذا الحاول حين الاستمال 
مس 5 سأنئيغرامات ستوفائين حسبحالة ار يض العامة ٠‏ 

«ان هذا التبنيج » يقول جوة-كو ؛ سبل لغاية وكير الفائدة ققد 
مارستة واستعملته هذه عشر ين سنة مع انه مأ من احد سواي اقدم على 
استعاله ٠‏ ان القسم العاوي من النخاع الشو 8 والبصلة يحت .لان مزج 
الستوفائين والقبوئين جيداً دون ان بتأثرا اقل تأثر منه وحسنة هذا التيديج 
انه بيتي على حركة عضلات الحنجرة والبلعوم والمم وحس اللمس و يزيل 
حس الألم بان فيعمكن المريض «تى كانت اأ. لداعل ام ان بتي جبازه 
اللنغسي من نزول الدم والمواد العفنة فيه خلاناً لمايحدث في في التبنيج 9 
بالخدراث الاخرى و بتحاثى فيالوقتنفسه كل الاضغاث الناتجة ع نهذ 
المواد كالاخئناق وإلتهايات الشعب والرئة الكنيرة : الوتوع بعد جمليات 
هذه النواحجي ٠‏ وليس هذا التبنبج في التقطة العليا صعب كا يتوم البعض 
لان تلامذقي لايجدوناقل صعو بة في اجرائة و يظل. التبدج مدة طويلة 
كافية لاإجراء اعظظم العمليات واشقبا 8 


المستحدثات الطبية 7" ش 

ل التبنيج المتوسط اي في النقطة النانة فستعمل يه عمليات 
الاحشا* العلياء كالمسدةوالكبد والقسم العايمن الاثني عشري والطحال 
والحلول الخدر يتركب حيئئذ من سانتستر مكدب واحد من الما العم 
محتو_عل ١‏ سانتيغرام جاوات الصودا وعشر ين سا:تيغرام قبوئينومقدار 
من الستوفائين يختلفى بين + -4 سانتيغرامات ومتى لم يصل التبشيج سر يعأ 
آلى الدع يجب في عض الاحابين ان 'مال المر يض و مخفض رأسه بضع 
ثوان ثم يعاد الى الوضعة الاققية «تى تنج الجذع . 

واما التبنبج الاسفل فيستممل في عمليات الاحشاء البطنبة السفل 
والحوض والطرفين السغلميين ٠‏ والحلول فيه كالحاول في التبدج المتوسط 
غير ان تمليات الامراض الذ .ائية تستدعي البزل المشترك وجمليات العجان 
والاعضاء اللناسلية الخارجية تستدعي البزل القطني السفلى 

ويستل جونسكو في بمض عمليات المذع بزلين وحفنتين ققسد 
ثبت له انه في بعض الىلميات التي تجرى على الجذع لابد التبنيج من ان 
ينتاول الجذع بكاملهكا في بتر الندي المنسع او قطع عدة اضلاع ول#ذا 
يفضل ان ببزل العمود الفقري في النقطتين العليا والمتوسطة على ان يمان 
في التقطة الاولى يثلث المحلول وفي التقطة الثانية يشلثيه ٠‏ والحاول يت ركب 
من سائتيءتر مكمن واحد مباء مذاب فيه "٠‏ سانتيغرام جاوات الصودا 
و١٠‏ سالتيغرام قبوئين واما الستوفائين فبين 5-5 سائتيغراماث ٠‏ ويجب 
في مليات الجذع التي تكون بها في الغالب احدى الرثتين مريضةولائقوم 
يوظيفتها ان يكون مقدار البنج قليلا مأ امكن لثلا يردي الاكثار منه الى 


3 2ل المعهد الطبي العرلي 
إيقاف الرئة الاخرى عن وظيغتها فنحصل عوارض ميتة اما في الممليات 
الأسائية قتصنع اللمقنتان المتوسطة والسفلى لكي تتبنج الضفيرتان القطنية 
والمجز ية والمحلول الم.تعمل ع كب من سالليمتر مكمب واععدا مالم 
و١"‏ سانتيغرام جاوات الصودا وعشر ين قبوئين ويتراوح الستوفائين بين 
8-5 سانتيغرامات ويحقن بنصف المحلول في التقطةالاولىو بنصفهفيالثانية 

واما الاطباء الذين يخشون استعال القهوئين فأ عليه الاان يستعماواً 
المحلول الاول الذي يدخل في تركيبهمليغراما استركنين ٠‏ والذياتعمله 
جونسكو طويلا قبل الآبوئين٠‏ 

وقد استعمل جونسكو طر يقته هذه في 5٠٠٠‏ علية منبا اللا 
عالية و 481 متوءطة وواطئة ذون ان تحصل عارضة اوموت ٠‏ 

وقد كان النبج ف المملرات التي اجريت بين آذار سنة 1157 
وآبسنة ١١‏ وعددها 11١‏ بمحلول الستوفائينوالقروئينومنها /ا/ا؟ 
عالية.و ٠١5‏ متوسطة وواطئة ىم تحصل اقل عارضة لابل قد وجد ان 
العبوئين في العمليات العالية مكنه من اجراء الجراحة بهد يذوق الهدوه 
الذي كان يحصل عليه حين استماله للستركنين ٠‏ 

اما الاضغاث التي تحصل بعد التبنيج والئي ذكرها بعض الاطباء 
فم يورد منها جونسكو يما الا بعض لام رأسي كانت لا تلبثان تزول 

ولهذا بمنقد جونسكو ان هذه الطر يقة ستكونطر يقةالغد وهوجذل 
لأنه اوجدها ولانه احتاطها باعتنائه الى ان شبت و يمل اجيم سي ةبلون 
على استعالها ٠‏ 


ملاءءة المصطلحات رك 


اللغة العلمية 
للحكي تمد حمل اغاني استاذ الاسراض الجإدية ومسالاك البول 
ملاءمة المصطلحات 
- ومنها نسميتهم الفترة الاولى في المنق ما بلي الرأس بالأطلس 
وي كلة ممر بة وأصلَ كلةاطلس (5هلا4 ) إسم لأأحد املوك فيقصص 
أديان الوثئبين و يزعمون انه يحملكرة السماء ٠‏ وما كانت الفترة الاولى 
من المنق تحمل الرأس معيت بالألسنة الاجنبية اطلسا تشبيباً بذلك الملك 
ومن موءلني هذا العصر مثل حسن عبد الرحمن ( صاحب الةول الصحيح 
في عل التشر يم ) ويوحنا عنحوري ( صاحب التشر ب الخاص ) وحمد 
الشباسي ( صاحب النشر يج الخاص ايض ) من معى الفقرة اذ كورة 
( الماءلة ) دلالة على ما يخقص به الملك اطلس وهو مواد ايض لأنالحاملة 
في العر ببة لتضدن معني الزبيل يحمل فيه البنب الى الجر ين ”'2 ومعنى 
الخشبة المعترضة يك نول الحائك را ولا تدل على معنى 
الرة الاولى من المنق مع انهلا حاجةالى التعر يب ولا الى النوليدلآن للفترة 
المذكورة عندالعرب امما فصيحاً وهو ( الد. مة ) بنج اله وسكون الها" ٠‏ 
قال ثابت : الفوقة موضع الفقرة من المتى عد اعد وي اول فترة في 
العنق وقد تومت الشعر من مو خر الرأس وقال صاحب العين : 
الذبئة - عند 0 لأ دمشرفعل 1 واججع إفباق وف القاموس : 


١‏ محلة المعبدالطي العر بي 
الذبقة عظل عند مى كب العنق وهو اول الفقار اه ١‏ وكل ذلك ما يوكيد 
ان لفظ الفبقة يلاثم ما إسمى أطلسا وأظن انه يقال لحا ( الواهنة ) ايض 
اذ قال ابن در يد : الواهنة فقرة في العا وقال ابو زيد : التلقيةل : 
الفائق مما بلى الرأس ٠‏ فيفهم من ذلك ان الواهنة فقرة بين الرأس والفائق 
وي ليست غير الأأطلس كا يفهم منه ايض ان الفقرة الثانية تسمى فائتا 
وتسميتهم الفقرة الثانية فيالمنق ما بلي الرأس ( حورا ) توليذ 
ايشا وسبه 0 5ن ) الموضوعة للفقرة المذكورة يه اللفات 
الأجبية وممناها ( المخور) وقد علمت ما ثقدم ان اسم هذه النئرة 
عند العرب (الفائق ) ٠‏ قال ثابت : الفائق عظ صغير في القفا في #غرز 
الرأس من العنق وانشد : 
ويغرز منه الفائتين كبها علىشهوةر خمز الطييب المحتجرا 
جملها فائقين لأأنه اراد حرفي الرأس ٠‏ وقال لبيد : 
إياك أن يضرب منكه الفائق” 0 ينرى انلك منه ذارق” 
+4 دون المطلعات زر لد ترجمة عن الفرنسية ايأ قولم ( حلد 
أل اشر وو ا ناأء عاك كنت ) وهو توليد لا ازوم له 
0 تدل على هذا المنى وثي ( الفروة ) ٠‏ قال ثابتو كثير 
غيره : الفروة جلدة ارأس وف فته اللغة الثعالي : الفروة شعر معفم 
الرأس اه ويرادفه! ( الفضئية ) و( الشواة ) ٠‏ 
1 - ومنها قولم النميج المجيرسيك تحت الجلد مقابلة” لر 
( 6تهأناء - 50105 12156 نالاعهء :وول ) أو النسيج الشحي تحت الجإد 


ملاءمة المصطاحات نف 
ترجة ل ( 4اقأنا - 50105 5لام301 11551 ) وهو ما سمج من خيوط 
«نضمة تند من باطن الجلد الى الصفاق تحته تتخللها حيرات منضمة 
وجيراتم دمعة ويغنينا عن ترجها بالمرف وجود اسم علي فصيح لما 
وهو( الأحمة ) بغم اللام وسكون الحاء ٠‏ قال ابو عبسدة الة الرأس 
ما بطن من جإده ما بلي اللحم وكذلك في من كل جلد ور ماسمي بذلك 
تشبييا لخبوطه باللحمة-البي لنسج عرض في الذوب 
-٠‏ وما ولد 2 بالحرف ايض قولم ( ثثو * جلي ) من 
( 56ه5:01016ةد ع وتزامدمق ) ومدلوله المزعوم هو العظ الناتى*خلف 
الاذن احد الاحزا* النلاثة من عظٍ الصدغ ٠‏ ومن غر يب ما في هذا 
اللفظ تسمية الفاعل بالمصدر فقيل ننو< بدلا من ناتىء او نائئة وكذا 
الغلط في جميع نوائى' البدن والأغرب جعبا على ثلوات ! ٠‏ و ينهم من 
أسب المظ المذ رالى الحامة انه ناى* من حلمة الدعامم انه كي 
له بها واذا كانالقصد تشبيهة "يها كان الأخدر أق. هله ( النائئة الشبيية* 
بالملمة ) على انه لا حاجة الكل ذلك أنه يوجدا أفظة كنييحة تدل على 
المظلمالذ ذكور وي( اليش اه ) ) بغم ا اه وتشذيد الثبين وأصلها(الأششا) 
قال ثات : (المششاوان) المنظان الماريان من الششعر وراء .الآ ذنين 
وينش النرب كول *غداء وف القاموس : ( الث ) المفل النائقة 
خلف الأذن ام ونه ('خشأوان ) إول” خششاوان ) قال: المج اج : 
في “خششاوتية “حر التحريز 
50 فار ا رح للا ين 


قفا محلة الل بد الطبى اأعر ببي : 
و يقابله بالفرنسية اللنددا دعل غكنةكتسس60 ) على ان( الصامغ ( 
سر الم يدل على الممنى نفسه وف القاموس: الصا مغان”''جانيا النم وثما 
تتى الشفتين ما بلى الشدقين او بحدمعا الريق في جاني الشفة ١م‏ 
- ومنه قولم (المضاة المدارية للشفتين ) واي بالفرنسية 
( 5م18 5عل عمنهاناء1ط:ه عآ38]1156 ) و يعنون بها العضلة المستدير قالني 
تحيط بالثم مع ا نالافضل ان تدى (عضلة اللاغ )> قال بوعينالام 
ماحولالنوومنه فيل تلدست 2 عت الرا 5 بالطب اذ جملتههناك ٠‏ “قال الدميري 
ولكن لمار” الله ماطل مسلا 0 الثنايا واضمات الملانم 
و ومن الموادات المترجمة عن الفرنسية قوم ( شفة الارنب ) وق 
تقابل ( 11896 06 86 ) ومعناها وجود شق في الشفة وهل من حاجة 
لهذا النوليد على حين وجود الفاظ يك العر ببة لفيد نفس المعنى : منها 
الح ) بفتم الفاءواللام والاأفلح من كان في شفته شق ومنها ( الشدر)" 
بنتح الشين والناء وهو يكون في الشفة السفل ومنها ( المَاء م ) بفتح المين 
واللام او( الأمة ) بشم المين وسكون اللام ل( الم ) بف الين 
واللام وهو شق ف وسط الشفةالعليا والأعر من كان في شفته العليا شق 
والخلاصة ان الشتر للشفة السفل واللم للعلبا والفلح لا 
١4‏ - واما الأستان فلكل منها اسم فصيي ككنه قد معي بعضها 
ألفاط مولدة ايضاً لسبب الترجمة تارة واضردرة ببان اوصافها التشر يحية 
تارة أخرى وايضاحا لذلك نين اول اسماتها الفصيحة فاعل ان ججميعبا 
٠”‏ (1) دن الكلاتالرادنة :المراران مسق الشتين “والصاقا شرع" 


ملاءمة المصطلحات ينك 
اثثان وثلاثون سنا تقسمها ار بعة ار باع تسبيلا لاتعر يف : علوي ابن ) 
وعلوي ايسر » وسفلي اين » وسفلي ايسر وي كل ديع ماني اسنان 
تذكرها على الترتب من الوسط الى الطرف : : اخية (وجما نيام 
رباعية ( وجعبا رباع اث ) ثم ناب ( وجمه نياب ) ثم ضاحك ( وججعه 
ضواحك ) ثم ثلاث ث أرحاء ( وواحدها رجى) ثم ناجذ ( وجمعه نواجذ ) 
د يطلق على كل منها بن وضرس وعليه فبوجد في الثم اربع مايا واريج 
رباعيات وار بعة انيابوار بعةضواحك واثننا عشرةرحى وار بعةنواجذ» 
و ينسم المشرحون الأأسنان في كل ر بع منها ثلاثة اقسام وفي من 
وسط النم الى طرفه قاطعان ثم ناب ثم خسة اضراس فتسمية كلم نالسنين 
الأول والنانِة بالقاطم توليد ادت اليه الترجمة مد أممه بالفرلسية 
( 10615198 ) ووجه النسمية كون رأسعا مقطوعاً كالقل ليكون معدا 
لقطع الأغذية وقد علمت ان احدهما ( الثنية ) والاخرى ( الرباعية ) 
واما تخصيص الاسنان اللجس الأخير ة بالاضراس مع ان الضرس يطلق 
على كل سن فهو اتج عن اوصاف تشر يجية تجمها وقد قال ابن ميا هذا 
القول في قانونه الكبير 
5 - وقولم (قّة الحنك ) مقابلة ل ( #سقهادم منؤملا ) 
من اضافة الثي” الى ننسه لأن الحنك هو سقف أعل لثم وقال آآخر : 
هو باطن اعلى الثم من داخل فل بق بمد ذلك لزوم لارضافة القبة اليه 
- وموا اللحمة المشرفة على اصل الاسان من موءخر المنك 
شراع الحنك من اسعها بالفرنسية ( 5ذهلة2 ناك 1#أ0) معان لما ام 


عر بأ وهو( الرفاف ) بكسر الحاء لأن المفاف ( اللسم الذي سيفاسفل 
الحنك الى الاباة ) نقله ابن سيده عن ثابت ٠‏ 

س وسعوا كلا من الليهات المتدلية من الحفاف المتد بمضها الى 
اصل.اللسآن و بعضها الى جانب البلعوم ( بالسويق ) مصغر ساق على أنه 
كان حتها ان يقال ( سو يفة ) لأنها تصغير موةنث و يقابلا بالفرنسية 
( »عفان ) واصل اسم كل من تاك الاحرات في العر ببة ( 'غثدبة )"2 بشم 
الغين وسكون النون وضم الدال لأنه تقل ابن سيده عن ابن دريد : 
الكد'بتان جتان تتكتنغان اللهاة ٠‏ وف تاج العروس : ال هندوب والعندية 
بضمع| قال الليث : هما لجة صلبة حوالي الملقوم وفيه ايض : الغندبتان. 
لجتان قد اكتنفتا اللباة و بينها فرجة ٠‏ 

> وقالوا: لابنة النالئة تحت جذر اللسان وامام فوهة الحنجرة 
من اعلاها ( لسان المزمار ) واسعها بالفرنسية (1501104:8 ) وم يذكر احد 
هذه الامظلةفي كتبالاغة غير ان الشرتوقي الى بها على علاتها دون ان ببين 
مأخذها مادل على انها محدثة وكات الواجب عليه ان يشير الى ذاث 
وفي مسجم الأب يلومن الفرنسية الى الر ببة معنى ( 46 )) اللباة 
فا أبمد هذا النغسير عن الحقيقة ! والخلاصة ان امم هذه المنة بااعر يسة 
ا وسكون اللام ل ة : الشلكة المنة 

الناثئة على دان امل اناق 

١‏ دقولم لسيلان لدم من المروق( نز يف ) خما ايض كقولم 

)١(‏ ومن المترادفات ايشاالمم را أت ويما اللحمتان المتدليتان على اللهاة(الخرر) 


ملادءة المسطلعات ا 
( مات من نز يف الد ) ) مثلا وصوابه ! نزف الدم ) يفتتح النون وسكون 
الزاي لأنه يقال تزف الدم' فلانا ينزفه نرق اذا خرح منه دم كثير حتى 
إشمف وما ( الأزيف ) فبو صنة مشبهة من النزف وممناء الذي سال دمه 
بكثرة حتى ضعف او الذي عاش حتى بست عروقه وجف لسانه 


كالنزوف»٠‏ 
٠‏ -- واطلقوا ثفظة ( احثقان ) على تجمع الدم في موضع من البدن 

على ان ذلك لا إصح لدة" لأنه يقال احدةن امريض اذا احتيس يواه 
فاستعمل الغنة وي ما نحن به الر لض من الأدو به ولوقيدوا 5 
بلفظة الدم لكان الله فى غير ذلك ابض لأنه قال 0 دم فلان اذا 
انقذه منالقعل بعد ما 105 قتله وهو از ذاذا فتشنا عن المعنى الذي يقابل 
مداول ( #مناوءع02© ) وده في ( التجينخ ) اذقال صساحب العين : 
ال تخ هو هيجان الدم وفوره حتى تظهر حمرئه وتيدو فورته بالجمسد 
وفي الحديث : طليع ك بالمجامة لا كيدخ بأحدم الدم اه 

دبال اوم مع الدم في احدى أواحي البدن لا يكون دائما عن 
هيجانه وفوره لان تجمعه على توعين نوع يسمى بالفاعل مقابلة ل 
(عوتاعة ممتائعونهم ا بالفعلمقابلة ((6/اأة5هم ممنامعودم0) 
واذا كان مدلول التببغ ينطبق على مأ يسمى بالفاعل لانه حميعة هوهيجان 
الدم وتجومه لكنه لا ينطبق على مدلول ما يقال له منفعل اذ هوغبسارة 
عن احتباس الدم في تاحبة من العروق لانسداد مره ٠‏ فلا بأى حيتئذ 
بلتغبيد على ان يقال ( تنب فاعل ) بدلا من ( احلقان فاعل ) كا كارت 


م 


ٍ- له اميد الطي اللري ا 

قال و( تبغ منفعل ) بدلا دلا من 1 احثقان منقمل ( 

-»١‏ وقالوا لادخال المواء م الصدر ( شهيق ) ولاخراجه منه 
١‏ زفير ! على ان الامر عكس ذا فالزفير ادخال النفس والشهيق «اخراجه 
ولأدلة على ذلك كثيرة فني الصحاح وغيره الزفير اغتراق النفس للشدة ٠‏ 
قال الجوهري اغتراق النفس هو استيعابه في الزفير ( ١‏ ه) واستيعاب 
الذي" لا بتفق مم الخراجهوني الصحاح ايضا الزفير اذخال النفس والشهيق 
إخراجه وفي التاج ( وقا ال الليثفٍ لفسبر قوله تعالى د * لم فيبأ زفير وشهيق 
الزفير اول نهيق الجار وشيبه والشبيق آخره لأن الزفيرادخال النفس 
والشهيق اخراجه ) وكذا في اللسان مادة ( زفر ) ٠‏ وقد يستأ نس لصحة 
قولنا ايضابتقدي الزفير عل الشبيق بالآية اككرية اذ لا خروج قبل الدخول 
ولنا في بيت الإعدي دليل 5 خر على ذلك حيث قال : 

خيط على زافرة ف حمق يرا الى دقة ولاعتضم 

قال الجوه ي ا زفر > نفيط علي ذلك فهو كأنه زافر 
ابد من عفلم جوفه ( اه ) فاستدل على زفيره من عظ جوفه والجوف يمفلم 
عند دخول الحواء فيه لا عند خروجه منه ٠‏ وعبارة الجوهري في لسان 
العرب وقال عيسى الربعي في كتابه ( نظام الفر يب ) عند لفسيره الييت 
لل وصدره زور نفيط على زفرثه( ام) 

ومن هنا ينهم ان الزفبر يدي الى الساع الجئبين والصدر وذاك 
لا يكون الا اثناة دخول المواء فيسه وزد على ذلك ان اصل معلى الزتؤر 
الت لى واذا دشل المراء في جوف الصدر كان الحيوان له حاملا ٠‏ 


0 مناعة الجري عل عامل الكلب قل 

فكل ذلك يرجح ان الول بالزقير ادخال النغس والشبيق اخراجه 

وان كان هناكما يدل على خلاف في الاقوال وثنافض في الروايات مثل 

دي" عبلرة الليث في مادة شبق من لسان العرب مناقضة لحا في مادة زفر 

من الكتاب نفسه ككن العباراث والأدلة التى ادلينا بها تأيدا لاقول 

الاول قي اع صراحة واقوى برهانا ما يدل منبا عل سعة القول 
ثثاني فتأمل ٠‏ 


>كككللتتت 0 


مناعة الجري [ ءاانتهدهة ]على عامل الكلاب 
ومصله القاتل لهذا العامل 


بعد ان تحقق تمدام فيذاليكس اندم الجري مفاد لسم الافاعي منى أزبلثك 
ميته بالتسخين وان استعياله لقاحا ضد السموم التعبانية ممكن فكرت فيا اذا كان 
هذا لدم نية) على دا.ل. الكلب مها كان طر يق دخوله للحسد فمكانت لشعر ياتها 
الننا التالية : 

5١‏ سان الجري نيع على عامل الكلب مناعة طببعية 

5 ح ان مصله مشاد لهذا العامل خارج البنية اي في الزجاج 

م" س ان هذا المصل مشاد ايشا الكلب في بنية الجري تفسبا وانه بق هن 
التاقببح الاختباري بعامل الكلب ٠‏ 1 


عاد 


1 محلة المعهد الطبي العر بي 
اراء لغوية 
مقتطفة من-.سالةخصوصية بعشببا اليناحضرةالعلامة الابانسثاس ماري الكرلي 


٠‏ وجاء افظ ل راجة بمنى ( 0150806 ) وهذا غلط فالتدرجة 
ثفي ( 521530 ) و َم ( متعومك01 ) فهو الأقاق او الغا وكأان ابي 
يف الاندلس فاار'غؤس وضحفها صاحب مفرداث ابن الببطار بصورة 
قاآر'عس اي بالعين ٠‏ واسمه اليوم في بلاد المغرب بلار ج والكلمة 
يوثانية الاصل ٠‏ و كان العراقيون يكنونه في عبد العباسبين بابي "حدج 
و يعرف اليوم عند اهل فاسطين بابي سعيد وعند بعض عوام المصر بين 
بلمم 'بوأوتجة او ابو «غازل ومنهم من يقول لتملاق وهو ثادر 

٠٠٠‏ وقال الكاتب ص 414 ( من السنة الثانة ) اسباذرويه 
( لتسماقاة ,0 ) وقسر اسبافرويه بنوله النحاس الأبيض والجال ان 
( قتاناةأ 0163 ) هو بالفرنسية (108قما ) وهذا مهاه العرب لاطون 

( راجع لسان العرب سبخ لطن ) واما الاسباذرويه فهو بالفرنسية 
( ع هقاط ععلاأن©) ) وهذا بخذ من النحاس مزج به زوايخ ٠‏ والنحاس 
الاببض معاء العرب الداز ز قال فيالخصص (؟1 : 25 القن او الواز: 
النحاس الايبض يممل مثه القدور النظام المفرغة فا ننبري ما تصلح اقوله 
اسباذ رو يهوهوااءإز ام ( ثثالء غ016 ) الذيهو (100هآ ) امادطال 


ممتي كل عل معنى كلة لخر عل فير مجدوى ؟ 


آواء لغوية لمق 
.٠‏ البوليب ”' ( ووزلدط ) ورد تفي عدة مواطن من مفردات 
ابن الببطار بصورة فولنوس ورأيتها ممرة بصورة فولو بس الا افينسيت ان 
أدون للواد 1١‏ في وردت فيها أكثرجاوالكلمة بئائية ممناها الكثيرة الارجل 
ومع وا اها حشرة في ع" 0 ا وحمارة ان اوهّدّبة (١‏ 6,ممم1 ) 
٠‏ وسعيت هدبة ككثرة ما ذيهامن البدّب وش الارجل الدقيقة الشبيية 
“البّهتب فاما ان يسمى ( البوليب ) بالبدتبة واما ان يسبى «ثم جل » 
تعر بي انظ اذ النفعيل بدل على الكثرة ولاسيا لأن العرب قالت شعر 
م جل بعنىمسرح كأن كل شعرة رجل فالثتدر ارجا السمرحة أ جله 
وقد قلوا ايض شمر رتجلل وهو مأخوذ من الج بعنى الراجل وهو 
اأشي مل رجليه ٠‏ 
٠٠‏ الزهري يعابل 1 ( 176841605 ) وف مشتقة من( 000 
و« ولس » كلة معردفة عند العرب فاعرائيون يقولون الونس والونسة 
للافراح بوجه الاجمال الا ان السفلة يخصونها بالافراح السافلة والء أي 
تخصها بالافراج مما كان وعها وقالت العرب في قدي الزمان (الانس ) 
و( الانسة ) ارتفاع الحشمة مع وجودٍ المينة ٠‏ فالظاهر من هذا ان عاد 
الزهرةٌ ( 17611115 ) او الانسة سامية الاصل (؟) 
)١1(‏ كنا ترجنا هذه الكلمة بسليلة اولفد وقد اسعصو بها حضرة الاب 
ايض غير ان مرج ل أكثر موافقةلمعنى ( بوليب ) لانها .ونائية الاصل مسكبة من 
( "ذاو ) ومعناها ( الكغير )رومن ( 5نم ) ومعناها ( رجل ) ٠‏ « الحلة » 
(؟) اما كلة ( 5زلأامر5 ) فيرتأي حضرة الاب ان ثترجم لاق ( راجع 
هذه المجلة ( 11 450) 


ليق محلة المءد الاي العر بي 

٠٠‏ البروستات ١‏ وكنت اكتبها البروستاة لانم! مفردة ) يبالعر ببة 
. الماثة » ولا حكاية طو يلة ارو يها اك باختصار : في شهر اذار من سنة 
زرت العلامة نهان الآ لومي عم شكري الآ لوسي المنوف.في سنة 
١14‏ وجرى لي حديثمعه ومن حمل ما قلته له : : ان لغئنا تحتاج المووضع 
ألفاظ جديدة لما احدثه الدمدن العصري من الاوضاع | غيرة يذ كل , 
مبحث ومطاب قالهذا ام هن والعر ببة بحر واسع يغترف منه ولاخوفة 
عليه مزنفاده قلت : هذا اح لاانكره انما تطلبالى لغو بين ورجال ثالى 
رجلى علا* واقفين على النغ'ت والمعارف العصر ية معأ حتى بضع الواضع 
الممنا: موضرم الأب ٠‏ قال : ورجالنا 'ممندادرت لهذه الهمة قات : 
واين ثم 7 قال : تراهم ( اي انهم موجودون يك البلاد ) قلت : وكيف 
السمل لوضع امعا* ا في داخل الانسان ٠‏ فني بطنه اعضاء كثيرة وضع لما 
السلف اسعاء ٠‏ واعضاء لم يفْكّروا في تسميتها ٠قالل‏ : ومثل اي شي" 7 قارت 
ومثل هذا العضو المسحى بروستاة ٠‏ قال وهل اك ان تطلمني على صورته 
لاذكر لك امعه فانيعرفت قل خسينسنة طيبا في بغداد إسمه عماد الدين 
و كان له كتب نفيسة طببة وقد تلق علمهعن مهرة النطاسبين الذي نلقدموه 
وكان قد احضر لي صورة داخل رجل مصورة اح.ن تصوير بالا لوان 
امناسبة لما وهي من ألن شغل الافر نم وقد كتبت تلاك الاسماء بالمروف 
الافرنجية واللغة العلمية ؛ اظن انه ماما اللاطية وكان قد جلب له ثلك 
الصور احد اطباء الافر شم المشتفلين في الوراء ٠‏ و كانت في هرئة كباب 
ضخم ٠‏ وقد وضع مقايل كل لفظة افرتجية لفظة عر ببة تثناها من احد 


آراء لثوبة لفن 

شيوخه او نقلها من المو*لفات الني كانت عنده ٠‏ وقد حفظت كيرا من تلأث 
٠ 7‏ فهل لك شي” من هذا القببل تطلمني على رمعه لأذكره لاك؟ 

قلت م ٠‏ قال : هاائه ٠‏ والحال ذهبت الى حلي وجئت له بكتاب فيه 
صورة داخل جسم الانسان مثقنة الصنع والنقش ٠‏ م قلت له أر يد أن 
اعرفامم هذا اعضو ٠‏ ووضعتث اصبعي على البروستاة قال : هذه نسى 
بالعربية «'مرآة » قلت : وهل مذكورة في امماجم ؟ - وهل لتوثم ان 
دواد ين اللغة تهوي جميع ألفاظ العرب ؟ - ولا بد ان يكون فيها مثل 
هذا الاسم او لا اقل ١س‏ ان يذكر في اللغة اصل” يويد الداعي الى وضعه 
- هذا 0 0 ن كتت ب اللغات إِنا * صغير دود الاعضاد » واللغة ‏ 
ولاسي المدانية ‏ بجر » فبل لتصور اك تفغ ما ال لتحصره فيوعاء 
مثل وماء الكتاب ؟ ان هذا لبعيد » ولاسما في لغتنا الشريفة التدية ٠‏ 
والذي احفظه ان الونعرة شحرة ال زع إلتويف؟ ٠6‏ ويعك 
ان بقيت التي عليه أسالة وألفاظاً ونا أقيدما ب#ضوره حت اضجرتهبطول 
إثاسشي كنت استفيد منه قت فودعته ووعد:» بأن أزورة ثلاثمرات 
في الاسبوع لأغترف من _خضعه الزاخر فوعدلي خيراً فقم بوعدي ٠‏ 

ثم اني اردت ان اعرف ماتى هله الكلمة فلم ارجع بطائل <تى 
كانت هذء الايام وانا اث عن انواع البّوط وامعائه عند العرب .٠‏ 
فطلءت في جزة الكتب التى تصفحتها كعاب مفرد'ت ابن البيطار ٠‏ وهو 
الكتاب المشهور بأغلاطه الشئيمة المديدة ريت فيه حروث اعممية 
ولاسيا يوثائية م اهتدر الى حقيقم! ٠‏ فاضطررت الى مر اجعة ترججته الى 


دنا محلة الل.بد الطبي العربي 
إإفرنسية الني تقلها المشكم الفرنسي لكلير ( ©©1ه»] ) ذوجدته بول في 
الملحق عادةٌ يلوط مأ هذا نصه ص :1 


0 ع0 اصقان : ععاك ألاعنا أ بسوعيعم أقء أنه 1اعط طقطاء امم عر 
8 170115015 101285 عه , عطبوتقأقطء 198 06 220272125ع ‏ وعل هنا 
و01 مزع عل 16اء؟ فصول عتعسقته رودأاتتمم , عطوعة سملغعهل دن 11 


أي ٠‏ كلة شاهبلوط فارسية وممناه « بلوط الملك »( كنذا ٠‏ وهذا 
وم ٠‏ نم ان معنى شاء ملك » ككن نسي ان هذه الكلمة القارسية اذا 
اسةسمات لتسمية بعض الاثار انما ثمنى الكييرة فى شاه البلوط ؛ الكيير 
من الباوط ء لا ملك البلوط وان جاز هذا التأو يل )ومن مرادفات الباوط 
اغراف تراه في الارعة الراية وهو ثنرةةة» ولاحده في ترجة 
مثول » 

وماعثرت على هذه الكلمة بمد الاسنة إلا وفبمت مممة قول 
السرد ثعان الا لو سى اي ان البروستاة يت" و » من بابالمشاببة 
ولشقة انه رئ هذا العضو يخال انه يرى « ثموادة »قد النصقت 
بذاك الموضع ٠‏ فهذا كا سعى العرب الاوزة والجوزة والرّمّانة بعض 
الاعضاء في الانسان من راب المثشابهة وقد ثالممنا من افادة الآ أوسي نت 
الوثة لفيد ممنبين ٠‏ الشمرة المسماة عند الافر ثم 7187708 والعضوالمسى 

6 عند الاطياء : 

ثم اردت ان اعرف سر هذا الوض فسأات بعض ابنا"المرب الةادمين 
من جبات كردستان حيث بكر البلوط بانواعه وما شايهه فلت له : هل 
تعرف الكسانة او الكّماة:ة (ومي ابو فروة او الشاهبلوط ) : قال نهم 


0 آراء لغوية حفن 

وفي ديارنا اشجار كثيرة منها وفي كل سئة نبعث هذه الشمرة الى بغداد 
في نشر ين الثاني وكانون الاول وعثادير عظيمة ٠‏ قلت : وما تسمؤها 
قال : ثياهباوط ٠‏ قلت : ؛ هأ تستفيدون من شجرثه شيمًا ٠‏ قال : خشبه 
لاوفود ونتخذ ورقدة . «.ضالا حيان اسل الاب آخر غار ؛ فائتا بدأ 
بتنظيغها لماه الحار و بعض الاحيان نعر كبا بالصابون وسيف الآخر تأخن 
“اوراق الشاهيلوط وندوفها في الملء ونغسل الثياب بهذا الماء آخر غدل ٠‏ 
فا كاد يت" كلامه الا وانئببت الى سبب تسمية الموثة بهذا اللذظ وهو 
انهمشتق من المتواث بعنىالدو'ف يقال : ماث الشي” ايدافه في الماء هذا 
الذي اتوهمه ولعل” هناك سببا آخر لاطلاق هذه النسمية علىتلك الثمرة 

٠٠‏ ( 6صمهة اقرط عاقاة ) : ترجمة ( 31616 ) الرحى وارحاه 
واليك ما حقته : جاء في تسل المنافع ص 1١١‏ ما هذا حرفه ؛ 

قد يحدث'ذساء علة تشبه احوالن بها احوال الحبالى » و يفسد بها 
الاون» و يحتسدم المرض »و يكونمهها حركة كركة الجنين» ,لير ها اال 
عن موضعه عند الغمز الشديد ؛ثم يلين بمد جبد وطلق افتخرج أطعة لم 
لاا صورة لحا ه وربما خرج منون رياح خليظة ورطو بة كثيرة ققط » فبضمر 
البطن مو تبطل الاعراض؛و ينبغياذا جاوز هذا الوقت الذي شك فيحر كة 
الجنين فيه ان تحمل المولات والادويةالموصوفة في تسبل الولادة »ام 

قانت ترى ان الرح: ى هي تعر يب ممنوي لكلمة ( 34013 ) اللاتينية 
ومنها أغدث افرنسية ( 38616 )والمعر بون! لحدثون من الاسلباء ' يبتدوا 
الى ها وضعه لم السلف من ابناء اسكولاب ٠‏ ومن كتاب العرب من 


. 


4 محلة المعيد الطبي الر بي 

صدخها إصورة رجاء لآن كلة رحى تكتب بالياالمهملة وبالا لف القائُة 

0 35 0 . 0 ةّ م 
فلا جرم ان بءضهم لم يعرف ان هذا الذاء يحدث في طن المرأة جرماً 
عظياً يشبسه الرحا فظن ان الصحيم هو الرجاء ٠‏ قال في حيط الحيط : 
والرجاء ايضا الل الكاذب يكون من احتباس ريج واحتقان ماء فيتلفخ 
بطن المرأة فتظبر فيها علامات الحبل ؛ ثم يضر بها الخاض فتلد 21١‏ او ريا 
ورا ولدت قطعة لم لا صورةلها ١٠ه ٠‏ وقال في رسم ي : الرحاء : عل 
تحدث النساء نثقل بطن صاحبتها اثقال ازحى لاستدارتها اوالصواب 
الرحا؛ بالجيم ٠ه‏ والمال ان ما صوابة هو الخطاً وما خطاه هو الصواب 
كا رأيت ول يذكر اطباء العرب في كتبهم الرجاء بالجيم بل ذكروا الداه 

بصورة الرحى او الرحا يجاء مبملة ٠‏ 

وقد عرف العرب الدودة المسماة ( 34406 4تزق ) *'' ولما جباوا 
)١(‏ تشكرحضرة الاب على كلة« رج او رحاء »ونراها موافقة كل الموافقةلترحمة 
« 21018 » اما عدار فلملبا ترججة ( 2160106 ع0 غ115 ) توجدهذ,الدودة 
اعبيطية في افر يقية واميركةالجنو بية واسية ولاسيا فيالبلاد العر بيةكال+<ازواليمن 
اما ارتمتها فتكون فيمياءالانبر ومتىعرث لى الانسانبامياه الملوثة او بلغ الناموس 
بلغ طوا فيه 6٠‏ ساتتيمتراً الى ار بعة اه ار وعرضها مليمتراً واحدا وئسةوطن تحت 
الجإدفي!خمص القدم والكعبين والساق وانمخذ وقد توجد في اللسان والانف والندي 
ما( عسيمعءمصتطاءة ) فعي سرفة الشريطية الكلببة وتعيش في معى 
الكلب النليظة ولا سيا في الكلاب الني تعبش قرب امال وتكبر في تلك الاسهاء 
وتبلغ فتى نضجت حلقة من حلقاتها النلاث اه الار بع. تلتى .م غنجو الكلب ولقع على 
العشب والغذر وفي الماء فتفوثها وثنثقل بها الى الانسان وال وانات الحترة ولا سيا 
الغم ومثى دخلت الامعاء تررت ارثعتما المسدمة الحاجن ونئذت جدران الانبوب 
المضمي ومرت الى الدم واسئقرت في الكبد بالخاصةوقد تسثقر فيا للب ( البريطون) 


آراء لغوبة ٠‏ و 
سبلب وجودها في الانسان نسيوها الى الجن اوالى دابة خرافية لا وجود 
لها على الحقيقة ٠‏ فاظن ان اليونان تلقوا الاممم عن الدر ب وليس المرب 

عن اليونلن والسبب هوان هذه الادودة موجودة في البدن وكثيرا ما ترى 
في النا س ؛ بل رجأ وجدثي روأوفس بعض الخرفان او الفني واسعها عندم 
الى يومنا هذا « العسار »© بالدال المهملة قال في تاج العروس : والكدار 
>كغراب فيا يقال : د'بة سح الناس باليمن ونطفت! دود ٠‏ ومنه قوم : 
ألرط من ”عدار ٠١‏ اه فقول اطبا الافرغ ز هسمه قهفتزط 384016 ) 

0-5 
:مل الى لغتنا «الرحى المدار ية » 
٠٠٠‏ اني أفضل ان تُكون ( 816 ) لاصئرة: لا المرة والسببب هو 

- ورود الصغراء في كب ب المرب وم في ليست من اوضاع الترك؟‎ - ١ 
أن الاقدمين ميزوابين الصفراء والسودا “وعلى كلتها اطلقوا أمم الرة 6 لم‎ 
أنخلط السوداءلا وجود له على القيقَة الا ان الكلمة بقيت في لسان‎ 
الاقدمين كا هي موجودة في لغة الفرنسبين بأمم ( #لأطدالى ) فلاذا‎ 
بقتل وهناك ليس من داع الى اصدار الحم بافنائها ؟‎ 
والرئة فتكوتن حيث حلت ورم كنسيا يسمى ( 11908808 )أو الكيس الدودي‎ 

يستنلج من هلما أن خيطية المديئة توجد نحت الجإد فلا يسنغرب وجودها 
« في رووةس الرفان او انز » كا ورد ف يكلام حفر الاب عن العدار وش من 
ديدان البلاد الحارة واما الشريطية الكلبة فلا تكون الافي الاحشاء ولا بادان 
خاصة بها ولهذا ارجح أن العرب عتوا بالمدار ( عسنةعكة عل عمنهل8 ) ولس 


ال( #ناوهءمهتناهة ) واجد أن كلة الرحى وحدها فيد معنى الكلمتين 
النرنسعين ( 6م:2:ه: هط 85616 ) نلا حاجة الى هذم الصمغفة « الحرر» 


شرف لةالمعيد الطبي العر بي 


دلالة اللئة على للأرض 
الحكيم ميشيل خود - أسجاذ ف شعبة طب الا.نان 


اللثة غشا لين يغطي المافة السنخية في كلا الفكين محيطأ باعناق 
الاسنان ومتداً على المنكفي الفك العلوي ونسميهذا الغشا” ضام" تتخلل 
ألياف يضاء عديدة تكدب الائة قرة ومتانة وتهيم اتصاها بال.محاق 
الذي يجلل الدغم و بالفشاء الملاطي الذي ير بط الاسنان الى إسنا خا ٠‏ 
وهي مغطة إطيمة مخاطبة من الاب يتاليوم الرصفي الذي يقوم بوظيفة الافراز 
وتخترق هذه الطبقة فوهاث الفدد الخاطية الصغيرة الكائنة تحتها ٠‏ ولون 
اللثة حمر ردي لا تشتمل غليه من الاوعية الدموية الكثيرة وعم انها 
غية بالاعصاب فصي ليست شديدة الاحساس في الخالة الطبيعية ٠غير‏ انها 
تهمبم كذلك اذا طراً عليها طارى” مرضي يسبب في'فسجها التهابا يضغط 
اعصابها فيجعاها شديا ة الاحسا ١‏ 

ولد اثنت عدد من الاطراء الاختصاصيين ان الطوارى المرضية 
الي قد تصيب الاثة عديدة بقدر تلك اثتي تصيب الجسد وان ااخيرات 
ال تحدث فيها منحيث الشكل واللون والقوام لحامن الاهمية في تشخيص 
امراضالجسد ما لم يدركه معفم 'طبائنا الى الان ٠‏ فضلا" عن انالتغيرات 
النيي تصرب الهش ا" الملاطلي والغدد الخاطية ومفر زاتما لها اههيتها سي 
التشخيص فيجدر باطباء الامياض الباطنة وسواها الائتباه الي هذم 


0 


دلالة اللذة على المرش 8 
الدبرات الني تظبر في اللذة وما جاورها من الانسجة في اذناء تشخيص 
المرض الذي إشكوه م ضام ٠‏ ان اللثة نشل على مجموعة اوعية شعر ية 
تضا ف طولها حدوعات الاوعية الشعر ية في الاطراف ٠‏ اذا اصاب 
الجدد ا<د الامراض ذان الدوران يتشوش أظامه وتكور: شدة هذا 
«النشوش بالنسبة المباشر : الى شدة وطأة المرض ٠‏ ولدى اختلال الدوران 
امصحوب بتحول في حتويات الدم فان الاعراض الاولى أذلك تظبر في 
الاعضاء الغنية بالا وعية الشعر ية التي توكالى النبايات القصيّة لجاز 
الدوران ٠‏ ومن هنا يظبر ان اقل تشوش فينظام الدوران يعقبه او إصحبه 
نقص وتغير في كية الدم الني تدرك الاوعية الشءر ية ِف الاثة و بالتالي 
فان الاعراض المرضية الخاصة نظهر على الندرة في اللشة وما يجاورها 
من الال ججة : 

وص الطيدب ما كان اختصاصه ان يعرف الهالة الطبيعية للثة تمام 
المعرفة لكي يتمكن من التمبيز يجلاء بينها وأبين الحالات امرضية ٠‏ ثم ان 
عليه ان مير تمام الفمبيز بينالتهاب الاثة الإسيط المصحوب بالتقيج اوالحالي 
منه و بين التقبح اللثوي السنخي ٠‏ فلاول اسبابة موضعية ترجم فيالقالب 
المعدم الاعتناء بنظافة الثم فاتراك الرواسباللماية والاشويةعلى اعناقالاسنان 
وتسب في الث الالنياب المذكور٠غير‏ انهذا الالتباب سبل المغاللجةفيزول 
إعد تزع الرواسب فن اعناق الاسنان و بعد الاشارة علىالمر يض باستمال 
المقمامض القايضة المضادة للمفونة ٠‏ واما الثانيأي التقيساللثويالسنخي فائه 
مغر رموش لاختلال أظام الدورانالذيفد يكونسببه الثقالي او نسميمياً 


للف محلة المعردالطي العر لي 

أواته يرجع رأسا الى سوه التهذية وعدم تناول الأطممة الحتوية على 
الكيات الوافرة من الحو ين ( فيتامين ) الذي ثبتت اهميته في عالم الطب 
بمد النحر يات التي أجر يت في السنوات الاخيرة ٠‏ فاذا اختل”الدوران 
ذان الاشة يسوء للها شعف الدورات في اوعيتهاالشعرية ٠‏ 

ولا يطول الامد حتى تتغلب ليها جرائم اللم وطفيل يانه فيتديا. 
فيها اللقبح الذي نحن بصدده ٠‏ فان لم توءخر سيره النظافة الدامة فانه ند 
الى السنخ ويصبح لنويا سنخيا ٠‏ وعلية فان هذا النقيم النائتح من لل 
جسدية لا يمكن ان يوجد في فم الشخص السليم البنية ٠‏ فاذا لغ صالطبيب 
مادو و 0 . فلا يمني ذلك انالشخص 
سل البنية مصيحا وانماييئي ان العلة دفينة لم يتوق الطبيب الى 
اكشفباء 

واثفر يب ان التهاب الاثة انيه اقسم الزثبئي لم يكن داعبا 
الى توجبه انتباه الاطباء الى اهمية الأشة في أ فقس الابرا ض البذبوية 
في حين أن العلب عرف مل عبد بنبدأق تتشي مظامس انوفنمة في 
الفة لا ال الى الر يب بصدق دلالتها ٠‏ فكان الأجدر ان لا لتوقف 
النتبعاث في هذه القضية الجليله بل ان تدرس حالة اللثة واركف تعرف 
. - اللغيراث الي تعلرأ على لونها وشكلبا وفوامها فيكل عرض من الامراض 
البذيوية لكي تعتمد هذه المعلوماتفي الشخيص فيصبح في حوزة الاطباء 
من الحقائى. ما يسبل عايهم مالم الفي تستدعي الحالة المكر ية واعمال 
الروية في احيان كثيرة ٠‏ 


دلالة اللثة على المرش خرف 
من المعلوم ان السل دالا و تلجت الجسد ائلانا تدريجيا وان 
المصاب به اذا تمكن منه الداء يمرق ليل ٠‏ فلقد يستيةظل من رقاده فيجد 
فسه غريقً بعرقه ٠‏ على ان الغدد العرقيسة التي توكثر فيها معوم عصيات 
الل فتبتاج وتأخذ بافراز العرق ليست بالغدد الوحيدة التي تبتاجبا معوم 
السل فان غدد اللثة الخاطية طية التي كان بلاك ( 812616 ) اول من وصفها 
تارك الغدد انعرقية في عملها لا بل تسبقها فيه ٠‏ و يمنقد رين ( 2أعط8) 
انه حالما نسطو عصية كو على ذروة الرئة فان غدد الافة الخاطية يزيد 
افرازها ما هو عليه يك الحالة الطبيعية قبل ان يثثبة المريض او الطييب 
الى العرق اللبلى ٠‏ و .يزيد افراز هذه الغدد كما ازداد الداء ثقدما حتى ان 
الطييب - اذا هو رفع بيده الشفة العلوية - ليرى بعينه المفرز السائل 
يخرج من اللثة حينا يكون المرض في ! بانه ٠‏ 

و يكون افراز الغدد اللخاطية مائيا رقيقا اذ كان السل من النوع 
الببلي” غير انه اذا "كان من النوع السر يع فان المفرز يكون عفاطيا لز ٠‏ 
ولبس عمل الغدد الخاطية في اللثة بالشى“ الجديد سه طب الاسنان فلقد 
لبت البحاثون فها مضى ان مغرز هذه الندد يصبح حامشيا حيئا تزداد 
حامضية الدم فاذا وضعت على اللثة ورقة زرقاء من اؤراق عباد الشمس 
فان البقع القومئرية التي نظهر فينا على الفدد دل على ان مغر ز غدد الللة 
حامفى اللفاعل ٠‏ 

ل السل بالداء الوحيذ الذي تظبر اغراضه في اللشة فان همل 
المغم اذا اصابه الاختلال لعدم حفظ النوازن في انواع الاطعمة او لغير 


5 محل المعبد بد الطبي العرا لي 

ذلك من الاسباب فان قرحة الاثة القطنية تظبر في الثم على الفور ٠‏ هذا 
فضا عن ان نسم الدم بفرزات الجرائم ميك القناة المضمية يسبب في 
احيان كغبرة التهاب المم الذي تختلف شدنه باختلاف ماهية اللدم الذي 
تفرزه تلك الجرائيم ٠‏ 5 

ثم ان داء الا كسر بوط الذي يسيبه خلو الما كل من البو بن تظور 
اغراضه الاولى في اللثة قتصاب بتقيح لوي شديد الوطأة ولاسها ة 
الاولاد الذين يتغذون بالا كل الجاهزة اللية من هذه المادة ٠‏ 

اما ادواء اسقلب فلبا اعراضها اللثووبة الصادقة ٠‏ فيكون لون اللشة 
رمي ضاربا الى الزرقة و يننهيهذا اللون خأ على مسافة تختلف مابين 
خمسة وستة ميلمترات من حافة اللثة السائبة٠‏ فيعود الى اللثة وراء هذا 
الحد لونها الوردي الطبيعي ٠‏ ولتعرض لثة كل من أصيب باحد ادواء 
القلب لتقيس ولا سبا اذا كان القلب ممسابا بالاستحالة الشحمية ٠‏ 
فيشحب لون اللثة وتفقد ارتباطها بنق السن ونتكون على جوانب الجذر 
جروب تقيم حميقة لا تقبل الشفاء ما لم تعاب العلة الاصلية التي سبيتها ٠‏ 

واما فيالداء السكري فان اللثة تكون اسفاجية القوام حمراء اللون 
قائنه يمئر يها الف لدى الممالحة بال لات وتنكون المعالجة داكا مصحوبة 
بأل يشتد بعدهأ اشتداداً قد يو*دي بالمر يض الى الحالات الخطر : 

وكذاك فان اللئة لتعرضللالتهاب في حوادث التهابالكلية فتنفصل 
دانتها عن اعناقالاسنان ولتقلقل هذه ف مغارزها و إشحب لون اللثة 
شحوبا عظياً ٠‏ ثم ان حجمبا في الجانب المشي اواللسالي يزداد عن 


._امناعة علي اسأفرة اطريثة والتاقيج ببا ا 
الحجم الطبيعي فنشخن حافت! السائبة سي بقع منفصل بعضها عن بعض ٠‏ 
ويو> كد( رين )الذي ورد 5 فها تقدم من هذه المثالة ان التغيراث 
لني تصيتب الاثة فيالداء السكري تظهر قبل ان يي" فص البول بالننائج 
الاماية: ا 

فيجدر ان تكون امراض النم والمظاه الموضعية للأأمراض فيه 
موضوعاً مسلقلا ينتبه الى درسه الاثنباه الخاص في مءاهد العاب ٠‏ وان يمير 
الاطباء هذه الامراض و«المظاهى العناية الكافية يف اثناه الشخيص 
وبعده لما ينطوي تحت ذلك مون ازدياد القائق الني يتألف منها 


الم بزمتة* ٠‏ 


مالس عه 


المناعة على اللمرة الخييثة والتلقيحأبها 
1 بالطر يق اعملي 


ما من يجبل نظر ية المناعة الموضعية ولا ما اورده باسسردكا عن ان التنية 
(6جدط0 ) لا بمكن تلقيحها بالجرة البيثة ولا اعادئها منيعة عليها الا بطر بق 
المإد وحده٠و‏ بظرر ان وميار والا نسةموثالوا قد بينا خطأ هذه النظرية وتوملا 
الى نقل الخرة ابيثة الى القنية بالطرق الاخرى و بطر يق الخلب ايض الام ٠‏ 
الذي كان يعد فيا مضى مستحيلا وقد تمكنا من [كابها المناعة بالطرق نفسها وعليه 
نقد كان المناعة الموضعية حسب رأبها مقام لا تستحقه اذ لا يوجد في المقيقة 
الامناعة عامة يمكن التوصل الى تَقيقبا بالطرق الموضعرة أو العامة حسب خواص 
الجرائي المرضية ٠‏ 


1 


ديد 


ا محلة المعبد اللي العر في 


نظر أت ف الك نْ 
من خلال الكشوف الللمية الحدثة 
0 5 « ' 
للحكم أسعد الحكم طبيب «ستشئ ابن سيناه 
اخعلاف القوةٌ الكامنة 


التساوي ٠‏ وغلة كل تحول في الكون جر يان قدرة ٠‏ وسبب كل جر يأن 
قدرة اهيار قوة ٠‏ اي عدم نكافو' القوى الكامنة ٠‏ 


ظبر لسادي كارنو( 06تاعة© 5801 ) عام 1855 أن الشرط 
اللازم الحصول على نثاج مغيد من الحرارة ايماد اختلاف فيها وادامة هذا 
الاختلاف ٠‏ فان احداث اي قوة محركة 'يستازم خلل التوازن ٠‏ وقد أيد 
كارنو فكرته هذه في تابه « قوةالنار الحركة » حيث قال ؛ « ان حصول 
القوة ا حركةفي آلات البخار لا يعود الى ما إستهااك فيهاحقيقة م نالحرارة 
نا الى لها من جسم حار الى جسم بارد »٠‏ 

فتباين درجة الحرارة هو العامل في تحول الحرارة النمسمي الى ثمل 
وقد قال كارنوايضاً : ( لا يكن لتوليد القوة الحركة ان ثوجذ الحرارة 
خسب اما جب ايضا ان توجد البرودة التي بدونها مسي الحرارة بلا فائدة 


نظرات ف الكون 0 
البتة »٠‏ وقال ب ٠‏ برون ” بقدر ما يكون الاختلاف في درجة الحرارة 
عظياً يكون تجموع العمل الذي يستفاد منه *٠‏ 

فعدمّ تكافو' القوى الكامنة في جميع الحالاث الئلفة اساس الميخانيك 
والحركات الحرور ية والكهرباء وبالاجمال كل الصناعة اللشرية ٠‏ 
فان جل مولدات الكهر با قامة على مبدإ اختلاف القدرة الكانة بين 
اجام متعددة بعضمها في تمأس داتم بالنسبة إلى البعض الآ مخر او في تاس 
متحول دوراني ٠‏ 
وإشتسل قانون تباين القوى الكامنة جيع المعاملات البشرية مما 
برهن على انه دستور عام ٠‏ فامرء الذي ترام سيف داره الثامة لا يتردد 
في دفع مقدار من المال الى آخر لا لبعطبه شيا اي مادة بل ليهى" له منهرة 
اوفرائاً اياختلاف قو كامنة بافيفيها ما نجموعنده م نالاقذار المضرة ٠‏ 


ان الشمس ( ذلك الخزان المظي للفدرة الحاط بالفضاء الشاسعاللذني 
يفصل ما بين العوالم السماو ية حيث يسود الإرد المطلق ) لتضطر ان ترسل 
الى الكون بدافم الختلاف القرة التكامنة مقداراً هائلا” من القدرة ٠‏ 

اما تأثير هذه القدرة في أرثنا الارضية فتختافشدتهحسب زاوية 
ورود الأشمة الشمسية على الارض ٠‏ وتبلغ هذه الشدة معظمها حيغايكون 
وقوع القدرة الثشمسية على الارض حموديا ٠‏ وتخف كلا كان مائلا قر بي 
من الماس ٠‏ و بالنظر الى لنوع حركات الكرة الأرضية يختلف مقدار 
امتصاص القدرة الشمسية ٠‏ فانه يتخير في كل ثانية حسب خطوط الطول 


5 حلة المعيد الطبي العر بي 
والم رض ب خلال الجر ٠‏ مما يعال اختلاف الحرارة على الارض 
واختلاف القوة الكامنة موندة جريان القدرة ٠‏ 
فالجر يانات المظيءة الجوية والبحر ية تحصل من جراء سخونةاناطق 
الحارة بالنسبة الى المعتدلة او القطببة ٠‏ وثي التي تسبب انصباب الماء الداتم 
طل قم الجبال ٠‏ 
واذا ما لنبعنا سير قطرة الماء ( تلاك العاملة النى لا تعرف الكلال ' 
من مصدرها الى مقرها بظبر نا فعل تباين القّوة الكامنة يك حوادث 
الطبيعة بأجلى وضوح : لتصعد قطرة الماء منالبحر بعامل اختلافالحرارة 
بين الموا* والماء فترتفع إصورة بخار يتكائف (إولفى سحاباً سير فيه على 
اجنحة الريخ فوق الحضاب والحزون ٠‏ 
حتى اذا دعتهأ برودة ة ثم الجبال الشاهقة نتساقط عليها لاما انها 
تنهمر مائما في النخفضات فوق المروج والسبول ٠‏ هنالك اما ان يستدعيها 
اختلاف سطح الارض فلتجمع ولنساب خيوطً وجدأول خرارة اوان 
يتصها التراب فلترشج في بطن الارض سألكة الطر يق الي تخطها الجاذبية 
لما في قلب الصخور الى ان لنفجر في الاودية عيوا يردها الممطمان من 
الناس والحيوان . 
هكذا نظل قطرة الا“ في حركة دامُة انون الختلاف السعلح الى 
ان تجد راحتها الموقوتة في ذلك البحر الزاخر الذي نشأتٌ منه ناحيف 
سياحتبأ الطويلة هذه فانها تحدث قوة : واي قوة : قوة تر يب حيما 
يتدفق الماء سيولا ويتحدر شملالاث يدحرج الاجحمار ويجرف الاروش 


نظرات في الكو لكا 

والاشجار و ينتذع الصخور المظيمة من اكياد الجبال ويدك الامن 
ويقوض القم و يدمى الاودية والسهول ٠٠٠١‏ وقوة صالحة مفيدة عند 
ما يلك الانسان عنانها فتدير حجر الرجى ودولاب معامل اككبر با» المائية 
ثم ثنصب في قنوات الري فتحمل الى الحقول المزروعة الخصب والهيأة ٠‏ 

ونتحد قطرة الماه في اسفارها هذه بنسخ النباث ودم الاذسان دون 
"ان تحبد عن قانونها البنة : قانون عدم ثوازن القوى الكاضنة اي عدم 
المساواة ٠‏ 

ككنافة النسغ في ورق الشجر نولد القوة الطببمية الني تضع ماء 
الارض وترفعه الى اعلى نقطة في الاغصان ٠‏ قال استةان لودوك :« ان 
كثافة ربع ذرة في الليقرة أي ان محلول غليكوز بنسية 7ه في ٠٠١‏ ) 
نكني لرفع النسغ الى ارتتفاع /ه مترأ ٠‏ وان ضمني هذه الكثافة راي 
٠١1‏ ) بوسعها رفع الما* الى ضمني ذلك الارتفاع 2« 

وما يجب ان يلفت اليه النظر في فسبولوجية النبات وقد يكورف 
من الاهمية في شو ٠‏ الختلاف القّوةٌ الكامنة الكبر بائية الموجودة ما بين 
رأس الشجرة القائ في الجو المكهرب وبين جذورها الفائصة ِف اهماق 
الارض قد تراءى لبرتلو ان النصعدات التي تتولد من هذه الاختلافات 
تحدث تعاملات كباوية كثيرة منها تشبت الآّزوت على مائية النحم ٠‏ 

وبما هو جدير بالذ كران قوانين الاختلاف هذه في الني نفل في 
الاشحة النباتية والحيوا ائيةالبادلات الحلولية( 5عدونامسو0 )التي تلب 
دوراً مع| في في كل غذاء خليوي 


1 >لة المعبد الطي العرير 


وقد اتضحمن يياثات م ٠‏ ج ٠‏ توو (8هناط7 .[.80 ) فها بتعلق 
باسلقراآت برو كقر وو يلسون ان كيمياء الدبافة نبي كيمياء غرائية 
( 6لقلاةملاه© ) وان الحوادث الكيربائيةوالطبيعية وغيرها التي تكين 
هذه الصناعة في حوادث ايونية ( هملأهونه10 ) 1 
فالمادة الميوليزية ( :201019 ) التى في الجلد المعد خاصة لإدباغة 
تسل اما عمل الملام القرائي الاتجابي وتعمل المصارات الدابفة عمل : 
الأغر بة بالنظر الى ان العنص حامل كبر بائيسة سلبية ٠‏ ففعل الدبافة 
والحالة هذه فمل تشببت ليس غير ٠‏ وهو عبارة عن تهديل حملات العخص 
السلبية بألادة الجلدية الاتجاببة ٠‏ اعني انه ناتّعن اختلاف القوة الكامنة ٠‏ 


لنضع في جاني غشا* قابل النفوذ مائعين متشابهين ٠‏ فاننا لا نشاهد 
اقل تبادل بينعا ١‏ اما اذااكان احد الماثمينعخئلفاً من الوجبةالكيميائية عن 
الآخر فيحصل حادث الحلول ( 0850056 ) 

وتحدث افعال الحلول ايضأ اذا توققنا باحدىالميل الى تغبير اللقوة 
الخفية الكم, بائية في احد هذينالمائعين المتشايبين كياويًا والمفترق! حدهها 
عن الآآخر بواسطة الحاجز الفث ي مما يدل على وقوع اختلاف ليس بوسع 
التحليل الكبمروي ان يكشنه في حالته الحاضرة 


وقد نوه كغير من المؤلفين و بالخاصة ج ٠ل ٠‏ بيش ( طع» ..ا.[) 
بذكر التبدلات التي تحصل في ااضغط الحاولي عند تأثيرجر يان كر بائي 
وقد اتى هذا العام بالكل الآ ني : 


نظرات في الكون 4 


1 اذا عدت متناظرة وذات تفل واحد من جسم ارئب قل 
حدبنًا بوخز البصلة وغمرت باء مقطر فان ثقلها يزيد زيادة متساوية٠اما‏ 
اذا وصلت احدى هذه المضلات جنبع قدرة كبر يائية وجملت سلبية 
بالنسبة الىالماء فان امتصاصها لماء يزداد وير بو 5 لباعلى ”ل بقية العضلات 

اما الاشعة مافوق البتفسجية قتحد شعكس هذا العمل ٠فاناختلاف‏ 
إلنوة الكامنة يبدل تأثيرها بين الماء وقطعة الل فيق ل امتصاص للحم لإ للا 

وما تقدم يئبين لنا ان الانعاعات الي لقع على جماز حاولي لق 
من مائعين وحاحز في حالة التوازن تبطل موازنته وتحدث مبادلات بين 
المائعين اذا كان امتصاصها لهذه الاشماعات غير متساو ٠‏ 

ولل الاشعاعات هذه الاشمية العظمى في درس الموجودات المية 
وكل الكبمياء المبوية ٠‏ 


تتودنا حتاً هذه التأملاث الى الاعثقاد بضرورة اختلاف القوى 
الكامنة في الحموادث الاقاصادية الثي تكورن حياة الشعوب ٠‏ 

فان إختلافات الانتاج بين الشعوب «المااك والاقاليم والفصول 
الختلنة لمي سبب التجارة والملاحة ومدارهما٠‏ كما نعدم التكافو الاجتاعي 
وميزات ٠‏ الشرف ٠‏ وحب العظمة ٠‏ والتباههي ٠‏ والظبور ثبي العامل في 
اثارة فاعلية الاششخاص الطامعين بالرقي في سلم الاجتاعرة و بلظبور على 
معاصر يهم ٠‏ وهل الميزة الا وجود عدم مساواة بين المرء والآخر اسيك 
اختلال في القوة الكامنة ٠‏ 


3-5 محلة اللنهد الطى المر بي 


ان كلسة لاروشفوكو ( القناعة كسل النفس والطيع فاعليت| 
ونشاطها ) حقيقية من الوجبة الفسيواوجية والعناية ٠‏ وتصدقعلى الشعوت 
كا تصدقعلى الافراد ٠‏ فلترث لانفوس الضعيفة الني تنبت بلا مطمع ٠‏ 
فصي عاجزة عن الانتاج ٠‏ ولنرث ايضا للشعوب الي يقعد بها المون عن 
مقاومة اعداء الهرئة الاجئاعية الذين يعملون بكل قوام على هدمالاختلافات 
العامة بين العنادسر واللغات وعلى خنق الفاطيات اكردية نحت السالطة 
الحكومية ٠‏ وعلى دف التشكيلات الاجتاعية نمو الاشتراكية ٠‏ اسينه 
نحوالمدم ٠‏ 


ان عدم المساواة الاجتّاعية عامل رقي ليس من الواجب ان يحتاظط 
فاو ل اه عل عل 2 
كل حادث في الكون فسرولوجباً او اقتصماديا سياسيا هو مظبر عدم 
«سأواة ٠‏ فاختلاف الجنس هوالحركة ٠‏ هو الحياة ٠‏ اما التجانس فبو 
المساواة هو امود هوالموت ٠‏ 


3 


0# 


للصيدلي صلاح الدين مسعود الكوا كي 
[*] الكككر الثلائية . 
ومن ( السكاكر ) الشلاية : 
الرافينرز 1810058هه ( 0 ”زج +0105 ) ٠‏ يوجد في كثير 
منالنباتات كالا و كالبتوسو بذورالقطن “بالاثة والشوندر ؟ بالائةو يوجد, 
فيدبس السكر حينتصفية السكر واذلاكسمي رافينوز( اي سكرالنصفية)٠‏ 
يحول النور المسنقطب إلى اميمين » يقركب مث الهليكوز واللفواوز 
واثنالا كتوز ٠‏ وب#أثير حامض الكلور يدريك يتقلب الى ماذة تسى 
الرافيئوز المنقلب بع9ه1 ع5مم82:11 )تختمر ير خميرة الجعة ٠و‏ يرجع 
سائل فبلنغ ٠‏ ليس للحأوله طمم حاو ٠‏ 
[] زمية المانبت ( سكر امن ) 
من : 
المن او سَ المن ( #الممققة ) "بم )ء يوجد في جذور 
الزمان و بعض اشجار الدّردار ( 568568 ) المنسوبة الىالقصيلة الياسمينية 
ولا سيا في لسان المصافير المسمى ( 5نام,ه 05أعنة7 ) ؛ واأستدير 
الاوراق ( 10150118لاه: 5نالتاحة: )2 وف ورق الزبتون ويه مر 


3-5 مجلة الممبد الطبي العر بي 
لثار المجبي ( 6756م كنائمما ) واككرفض العادي والكرفس ال كول , 
والجودر الممازي وعرق النجيل و بعض الفطر والاشنبات منها الأشنية 
السبكرية ( قأدةطعع3ة دتقددتسهآ ) ؛ والدارصين الانبض 
والصبار (6) ٠‏ و يحصل من نتيجة اختار السكر اختاراً لزوجيا او موه 
الفليكوز لذلكيوجد فيالمصارات الختمرةالشوندر والبصل والجزر والسل 
الفاسد ( اي الختمر ) ٠‏ وهو جسم بلوري يذوب كثيراً يذالماء وقلياة ٠‏ 
جداً في الكحول لا يحول النور للستقطب ولا مرج جع سائل فبلتغ ٠‏ 

الدواسيث ( 16أء1نا2 ) ( 0 ")زهو يشبه سكر اأرل ٠‏ 
ويوجد في بعض النباتات خصوصا في شجرة البجلة ( سلهود" ) ٠‏ 
ويحصل من هدرجة ( 110708603608 ) الفالاكتوز أي غليكوز 
الحيب*٠ ٠‏ وهرجسم مبأور حلو الذاقيذوب يال" ٠لا‏ يول التورالمستقطب*٠‏ 

الصور بدت ( 50:5146 ) ( 40 5 60 ٠‏ يوجد في حب الغبيرا” 
وفي كثير من الامار ٠‏ وهو جسم مبلور كثير الذو بان في الماء » اذا كان 
صافي] يحول النور المتقطب الى اليسار واذا كان ممزوجاً بالبورف 
( 8013 ) يحوله الى اليمين ٠‏ ولا مختمر ولا يرجم سأ فبلنغ : 

[ه] (السكاك ) المتلنة 
ومن ( السكاكر ) الخارجة عن هذه الصنوف الثلاثة : 

الاينوزيت ( عانومهآ ) ( 7:0 0 يأ ) ويسى ( سكر 

الحم ) يوجد في لم المضلات والرئة والكلية والكيد والطحال والندة 


سمس سس سس يس ب مع سيم 


زع( اسعه الفني ( هتاهنامه قناوة) ) و.عناء الدبار الشو 3 


صداعة السكر ؟ ا 
البطية ( البنكر اس ) والدماغ من اليوانات اللبونكالانسان والبقر مغلا ٠‏ 
جد لوول ارش 
ووجدت ايضا مادة تثسابهه في البقول كللوبباء والخص والمدس 
وفي الاقسام الحوائية للبطاطا ٠‏ ش 
هو جسم حلوالمذاق ٠‏ .ل 'لنور المستقفطب ولا يخدمر ولا ييرجع 
ممائل فهانغ وقد استخر جه ؛ «نسمم ل هأ كين 16006876 ) من ورق الجموز 
ووضعه في الصنف الدوري ( 1341006زمعة عأرع5 ) نظراً الى بعض 
تفاعلاته الخاصة ٠‏ 
الببزيت ( سكر الصو بر ) ( هانها )('0' لز" ) ٠‏ يوجد في 
الصنوبر المسمى ( 181156711203 5نااظ ) ٠‏ يول التور المستقطب الى 
اليمين ولا يختمر ولا يرجع سائل فبلنغ ٠‏ 
( الكرسيت ) ( سكر البأوط ) (علامتمس ) ( “برأم ) ٠‏ 
يوجدفي مر البلوط ٠‏ يحول النور المستقطب الى اليمين ولا متسر ولايرجع 
عائل فب" 
(آرابينوز) ( سكر الصمغ المر بي ) (056ماطدعة ) ( ”0ع ) 
يوجد في الصمغ المر بي ٠‏ يحول النور الستقطب الىالبمين ويتصف يجبيع 
خواص اتفليكوز الا انه لا خحمر أي خيرة السة» 
الر| امنوز ( 0 11ظ ) او الدولسيثت الماثل ( عألءانلمو! ) 
١) 1100 +11:0(‏ يتخ ريمن تأثير حامض الكبر يت فيهالكرستر ين 
( ممتطااويعن9 ) وكساتورا أموين ( 30101800106 ) احدي 


6 محلة المعهد الطب العربي 
الوادالموجودة فيالبلوط «محلوله يرجع سائل فهلنغو يحول الدور المستقطب 


إلى المين ٠‏ 
(5) الساكارين ( 5عمامةتاءءة5 ) 
مها : 
السا كار ين ( 6 0لمقطء532 ) ( “برك ( ؛ وحامض الساكار ين 


( عناوتدأتةطععوك ع10عق8 ) 0 ( كشنها بليغو ( أمعنآة7» 


ويستحصل الاول ؟عالجمة الغليكوز بالكلس ثم ترشيحه وارجاع اللم 
المكلس هذا بمامض الجاض ٠‏ والناني لا يستحصل الا سائلاً او بجالة 
ملح لأّنه يقاب سسريما الى حالة لا ماني ٠‏ 

فلسكارين هذا » جسم وذوب في اللا ولا يتأ ثر من الحوامض ولا 
يرجع سائل فهلنغ ٠‏ محلوله اماي ذو طم أجاج ( اي "مس ملح ) يحول النور 
المستقطب الى اليدين ولا مختمر ٠‏ 

وحامض السا قار ين يكون مع الأسس املاح قالة اتباور وكلبا 
تحول النور المستقطب الى اليسار ٠‏ 

هذا وتوجد مادة عضوية ذات آزوت تدعى ( سا كار ين ايضا ) 
(21 50ناأ» )ولتفر يقبا عن ( سا كار ين بلرغو ) يقال لها( روالسكر) 
او إضاف اليها اسم كاشفها فلبرغ (88110618 ) فتسحى (سا كار ينفلبرغ ( 
وهي جسم ابرض ناعم كثير الذوبان سيف الماءواككدول الحارة والابثير ٠‏ 
ا ل ا عل 
و( الدندرمه ) والحلويات ٠‏ ولا كان لا يخلو من خطر علي الكلى منعمث 


صناعة الكو و 
المكومات استماله واقامت اللديات مفئشين لفحصه في المشرو بات 
والملويات ألتي يمكن غشها به ومعاقبة المتجاسر ين على ذلك ٠‏ 

0) الصموغ 

الصمغ العر بي ٠‏ - هو من مفرزات عدة اشجار من الأءط التي 
تنبت في افر يقية واسترالية ( الصمغ السنغالي ) ٠‏ وهو بجالته الطبيعية 
أيذوب في الله ويعطي سائلاً لزج ويختلف تأثيره في الدور المستقطب 
مس قا ٠‏ ولا يذوب في الكحول ٠‏ 

اللدكستران ( ”01150 ) ٠‏ يوجد في عم الشوندر و يتكون 
بخبجة الاختار البني ٠‏ لا يتباور ولا يذوب في الكحول ولا يرجم سائل 
فبلنغ لكنه يحول النور المسث:طب الى اليمين و بتسأثير الحوامض ينقاب 
الى فليكوز ٠‏ 

اللمكلاموز( 56مشقاءعنره ) 0 ل 3 ) يوجد في بخور 
مع ( ءلزمعناتارط مسقاءرر0 ) ( وسحى اله ' طنيثا ) وهو جم 
يحول النور المستفطب الى اليسار ٠‏ 


د مجلة المسهد الطبي العرلي 
ع9 الأ كلان الشرجي وعلاجه بصبغة اليود 96 

كثيرا ما يني الا كلان الشرجي المر يض في حالة عصية شديدة 
وسوقه إلى لى اليا س فالاتتحار م انه ودالطيت الماح في الملل من حالة 
مريضه التى لا تحسن سواه أ كان الأكلان ناشم عن اسباب موضعية 
كالبواسير 320 ن الخيطية( نورق )اوعن اسباب عامة تعود الى 
نبهالجهاز العصبي او نشوش التغذية او اللغوب ولهذا قد اهتم بالام (فافر ) 
فدرسه درساً دقيقا و يستنئج من ) يحشه أن هذا الأكلان ينشأ عن التهاب 
الجاد الحيط بالشرج و ينب الفشل في معفم الحالات الى معاينة المر إض 
الناقصة وهو ينسمهذا الالثباب الى ةسمين جاف ورطب فالجافهو من نوع 
الالتباب الادي البشري الحزازي (عسونفهة: ولثم عاتسسعة توف م سوط ( 
واارطب يكون الجلد فيهم م تشحا ضار با الى الاييضاض متتبجاً معطت وتظبر 
فيه شقوق قعرها ا حمر ثاز مادة لزجة زفتية ٠‏ وهو يشير بمعالجة بسيطة كان 
لم نفع عظيم ثقوم بطل الناحية بالكحول اليودية حسب الوصفة النالية : 

صبغة.اليود الحديثة التحضير ٠٠١‏ س ٠‏ م وعرل سما 4 عمس عم 

تطل الناحية قبل النوم بساءة بقطيلة قطن كيرة مبللة ببذا الملاج 
وي الريض مستوفزا ريما تجف صبغة اليود ٠‏ و«تى لم يتحمل المريض 
الالم الذي ثثيره صبغة ال يود يطلى قبله بمحلول مخدر ومتي كان الالتباب 
شديداً يستحسن حينئذ ان توضع بعد الطلي رفادة بللة يمرم الكاس 
ولنبت ( بكلسون ) مام ٠‏ و بطىمرة في اليوم ثم كل يومين فكل ثلاثة 
ايام مرة حسب تسن الآفة الوضعية ٠‏ .م٠٠‏ 


مطروعات حديفة هع 
مطبوعاث حديثة 
قصر آل المظل في دمشق 
مامن أحدر بين قراء العر بية يمبل اسم الاستاذ المعلوف العام المو رح 
. المدقق الذي كان وما برح يخدم الاغة العر ببة والتار يخ العر بي الخدمات 
الني لابذهب صداها ولا ئذ اوي آثارها ٠‏ ولقد كان آخرما انحف به 
الاستاذ امعلوف انار يخ العر بي كراس”"عنوانة «قصر؟ لالمغل في دمشق» 
اورد فية مو“لفهالناض ل نبذة قيمةمنتار يخاسرة العضم الدمشقية وتطرقٌ بعد 
ذلك الى ذكر اسمد باشا العف احد اعضابها النافذين الذي شد القصر 
المشبور الكائن فيه البزور ية ثم اورد وصفًا مستفيضا لمندسةالقصر وكيفية 
بثائه وغير ذلاث ٠‏ 
وما يجعل لهذا الكراس قبحته الخار يخية ما حدث من التقال القمر 
ابيع الى الحكومة الفرنسية عله متحقا للآثار الام لامية وم اصابه من 
تهدم بعض اانه في حوادث تشرين الاول الماضي فكدبت الجرائد 
الادربية والاميركية عنهالكبي الكثير كان ذلك سببا لاشتهار امس القصر 
وطبران ذكره في الجافقين ٠‏ ْ 
فنشكر للاستاذ المعلوف اهداءه الينا هذا السفر النفيس ونحث كل 
اديب على مطالمته واقتنائه لاقتباس مافيه من النوائد الفنبة والنار ية» 


0 محلة المعهد الطبي العر بي ا 
000 الأحلام 
اهدىاليتاحضصرة الشاعر الرقيق الحدد السيد شفيق المعلوف نجل الاستاذ 
العلامة عيسى اسكندر المعلوف كراساً شعر يأ عنوانه « الاحلام » وهو 
كما وصفه الناضم في الصفحة الاولى « قصيدة خيالية اجتاعية منرينة 
بالرسوم » وتنالف هذه القصيد من ثلاثة احلام عنوان اولها : على اقدام 
الزنجية وثانيها : قبر الشاعر وثلثبا : الظل الحازى” ٠‏ 1 
والقصيدة باحزائها التلاثة من البحر المتقارب ولتألفمنم سيّمات 
يستقل كل منها عن الآلخر بقافيته وعنوانه واما الرسوم ففدية ملا ةللمعاني 
الخيالية الني تزدان بها « الاحلام » . 
00 الشاعر هديته وتدمنى ان يوالمي اتحاف اللغة العر ببة 
ده الرقيقةالتي اختط لنفسه في 0 اسلو بأ خاصا جديدا لاتجاريه 
فيه 00 . 


بحلة الفانيكس ( #تصعوط عيآ) 
حلة في ستها الانية فرنسية الغة تبحث في الموضوعات الشرقية ولاسسيا 
في تمدد الشرق ورقيه وتأثير :هضته في حضارة الغرب تصدر في القاهرة 
ادارتها في شازع الانتيكخانه رق ؟ ؛ سنتها عشرة اشهر ٠‏ 
تكرمت بارس ال اجزائها الينا مبادلة حلتنا فنحن نشكر لها فليا 
مرددين قول شاعرثا العربي « ٠٠١‏ وان الفضل للمتقدم » 'وسائلينلها 
السعد والاسعاد ٠‏ 


ليشن 


امق فى يقد اعاضة البثية 

من املاحبا الكاسية تغلير 

الث كان 26ل 1و1 
ا 


الل : الرئوي» العظحي 


البر يطو في 


الكساح وداء اظنازير والعكد الل غدية 
أوالكور واءلى وغخرة الاسنان 
«ظيل أقدم المساطر والمملومات محانًا إسادة الاطباء من :> 
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بعض مماومات عن هبحث امراض الجباز البولي لاغنى عنبا 


لاطينب المارس )١(‏ 
احكم أوسركل استاذ السر يريات الخارجية 


أن كفي من المرنمى العيادة اظارجية مستشفين و بهدثم لفسرة ابوالم 
التي “حالت تايلا كياو )) ولست اشلك في انم منى دعيتم الى معابنة راش يشّكو 
اعراضًا بولية لا نتأخرون عن ان تطلبوا اليه اجراء هذا التحليل الُكامل ٠‏ وهذا 
ما وعاني اليوم المهان أبين ل ان التحليل الكياوي الذي تسألون المر يض اجراءه 
حسبالطريقة المتبعة قدي اي بعد ان تكون عرّث على حمم البول ار بع وعشرونه 
ساعة وبعد ان يكون قل اخشمر لا يفيدى شيعا في كغير من اثألات الا انه ينسح 
لج سي الافتكار و يكت من البح في نخال المريض بينا الكباوي يحلل البول 
في مخبره : 
وما انْ هذا التحليل لا فائدة ترجى منه وجب علي" ان أبين لم الطر يقة الني 
يجب ليح ان تسة.دلوه بها : 

ابدأ حدبثي مك يتعحليل تلك الكيات الني تجدونها مطبوعة في اعلى تنصعرة 
لليول : القوام » الرسو بات » الراتمة » اللون ‏ الافامل ؛ الم فاثول ان الطبيب 

0: 


(1) محاضرة اللقيت في؟1 كانون الثاني وتقبا الي المريبة الحكم مرشد خاطر 


5 


1 يمه الميد علي الرفي _ 


يرث بها في الغالب مرور المفتتش بالكليات الدالة على ثقاطيع الوجه وملامحه اككتو بة 
على جواز السفر : جبهة بارزة ) وجه بهي » شارب معقوف واثل ٠‏ ( ستفان شوفه) 
واما المعلومات البافيةالتيترونها مدونة فيتاكالتفسرة فاذا ما جعلتموها حجةفي ايد 
للحم بها علرحالة الكلية فلا مزلم المقيقة ذلك لأتم اذا كنم تجباون الغذاء 
الذي نغذى به المريض قبل جع بوله قكيف يجوز لي ان تعخذوا تليلالبول وسيلة 
لعرفة المواد التي افرزتها الكلية والمواد التي لا تزال موجودة في الدم مع ان افراز 
الكلية ذو علاقة وثيقة بالغذاء الذي ثناوله المر يض في الزمن الذي أفرز به البولي 
وما المواد التييجدها الكياويفي البول الحلل الا دليل علىتر كيب الغذاء الكياوي ٠‏ 
فالشي* الذي يمكدم من الحم على حالة الكلية يقوم معرفة المواد التي بقيث منحسة 
في الدم لا الني افرزتها الكلية مع البول ٠‏ 2 ' 


فلا نفيد اذن الارقام التي تبين الخلاصة الجافة والمواد العضو ية المعدئية 
والكاورور والبولة ( 11:86 ) وسواعا افل فائدة ما لم يكن المر ِض قد انبع غذاة 
خاصاقبل ان مع بوله وثناول .واد معروثًا تركيبهاء ان معايرة الاملاح النشادرية 
والبولات والفوشفات وحاء.ض الخاض ( 26.028114606 ) وغيرها لا قيمة لما 
واما تحري الدم والحامض اللي المضاعف ( 3194106 - ده ) والصديد 
الذي لا عق اخميقة الكبيرة فلا يذكره الكياو بون عادة” في لفسرائهم الا مق 
لاب الطبيب !امهم ذلك ووجه انظارم اليه ٠‏ و يذكر الكياق يون كثيراً فيثقار يرهم 
« الكريات البيضاء » ولايخنى ان كفيراً من هذه الكريات قد يكون اشنا عن 
.مور الباورات في المسالك البولية ولا سيا متى كان البول قليلا” فيجب إن يذكر 
ايض مقدار هذه الكريات والمالة التي وجد فيها اي اذا كانت حرة او مقلازئة 
واذا كان يوجد صديد أو لا يوجد 
واما الجرائم فلا يعبأ بها الا متى استتخرج البول بالقاثاطير وججمع في وعاه عفيم 


وأجري التحري البكتار يولوجي بسرعة على الرسوب الذي تيج عرري.الادارة 
( «متلدويةتئاده6 ) واما الغلإيا والاسطواناتنقد ذهب فيها «خاعبو/ لثبت 


يمتها بعد ٠‏ 


اما الا حين « الي : قاذ ذا اقول فيه ان ا من النامس ملك بعض 
الاطباء ايفن يعتقدون ان وجود الآ حين في البول دليل على مرض الكلية ك! ان 
نقدانه من البول برهان على ضحتها ٠‏ اجل لا بتكر أن البول متّى كان رائة) حين 
خروجه من المثانة ومتى دل التحري على وجود الااحين فيه كان ذلك برها على ان 
الكلية مرريشة فلكي يمق لنا اذن القولبان البيلة الآحينية ز 1ع هتسدالق ) 
موجودة لا بدت لنا من معرفة ما اذا كان الآحين موجوداً في البول قبل خروجه 
. من الثانة ٠‏ مع اننا نرى غالب في الاستعال ان الحالة لست كذلك لأن البول 
كغيراً ما يعاو في اثثناء خروجه بالمفرزات الآنية من الاعضاء الاخرى فيظبر 
فيه الأحين دون ان يكون للكلية اقل علاقة بوجوده ٠‏ 


فاذا ركنا ذمن الطمث الذي يجب ان تمتنع به الفساء عن جع البول الا اذا 
اخذن احتياطات دقيقة ففسلن فروجبن ومبابلون غسلا جيداً قبل البول كان لا بدت 
من التنببه ايضا الى تلوث البول حين تدفع المثانة القطرات الاخيرة منه بالفرزات 
الرحمية في مرأة مصابة بالسيلان الابيض ( 7:886معتاه.ة ) وذلك حينا لتقلص 
عضلاتالمنانة ثقلصًا عنيثًا فيوءدي ثقلصبا الى انصباب بعض ذاك المفرز في المبل 
؟! ان تاوث الول تممكن ايض منى كانت ثلك المفرزات تنصب على المهبل أ نية من 
غدد برتوابني وغدد الببل 

اما في الرجال فانني اذ كر ان الاستساذ تاسيه من بون كان يجمع في الصباح 
ابوال نلامذئه حين محيئهم لقاعات السريرياث وكان يدل تحليلها على وجود 
الاحين في الاشخاص الذين كانوا قسد قضوا ليلا هائجما دون ان نكون الكلية 
مصدر ذلك الآ حين ٠‏ فاذا كانت آفة النكلية نقصف بظهور الاحين سيد البول 
فانكية الأحين تكون غالبا خفيفةولا نوجد اقل نسبة بين كثرة الآحين فيالبول 
وشدة الآقة الكاو ية ٠‏ فان كغيراً من فات الكلية الجراحية نسير سيرها دون 
ان يظبر الآحين في البول ولا يصحب كل الثهايات الكلية ظبور الآين لا بل 
ان التهاب الكلية المتصلب ذلك الالتهاب الحطر الذعهمو دا داء بر يت لا لفرز الكلية 
يه من الآ حين الا الياخنية ٠‏ 


1 محلة المعبد الطي المر بي 


ولست ارى و لان أبيع الا مره الأحين كر نبااي بدل 
المحبر ببا على وجود دم او صديد أو مغخاطين ( 6صتعصةة ) في البول 
اما الاعى المم لذي يترتب على الطبيب انيدشبه اليه فهو معرفة 1 البول الني 
يفرزها الشخص في اليوم معرفة دقيقة ٠‏ ولحذا يوعز اليه ان ببول ويفرغ مشالله 
الساعة الثامنة صباحا قبلان يثناول غذاءه وان يجمع كل البول الذي يفرغه في وعاه 
حتى الساعة الثاءنة من اليوم الثاني اي قبل ان يتناول غذاءه ايض ٠‏ واذااكارت 
مر ميض مسا ببعض الاسر لعلة سبي تهذا العرض وجب أن تفرغ غ المثانة قاطي 
قبل البدء جمغ البول وف نبابته مع مراعأة قواعد التعقم 
ومع يفنا أن الشخص متىكانتحالته طبيعية ووزنه معتدلا وغذا* واعتيادي) 
يفرز ني اليوم ١6٠١‏ س ٠‏ م من البول وان المرأة تغرز ٠ ٠‏ س'م ٠ ٠‏ قلنا اله 
مصاب بالبُوالة ( عث:تعزةه2 ) منى ازدادت هذه الكية و بقلة البول ) متممع:01) 
9 ( متتتتصة ) مى أبحت ٠‏ 
هذا الامى فيالطب الداخليمن استنئاج نلافي التشخيص والانذاره 
غير 1 لا بت من الانتباه ايض الي الوالة وقلة البول الطبيحيثين الارادبتين او غير 
الارادهين وذلك متى أكثر الشخص مر شرب المياه او قللها اوم أكثر 
من أكل بعض الاغذية او قللها ٠‏ واذكروا داتمً) ان البول يقل في ألصيف واسكف 
الاثفمالات النفسية تسيب البوالة ومتى راعيتم كل هذا حي 1م حينئذ ان ثعودوا 
الى التحليل لثقرأوا فيه ماكان ا ا الاحين وسكوالعنب 
( 98ه2ه61 ) والحامض الل المضاعف والاصبغة الصفراوية والدم وغير ذلك ٠‏ 
واما التحليلات العادية فلا قييمة لها البئة لانه ما من رق من ارقام المواد المفرزةمع 
البول ثراه موافقًاً للحالة الطبيعية ٠‏ 
وانثي نيع الى غمرورة رذية البول ياعيتم وهذا ما يشير به معظلم الجراحين 
الاختصاصبين براض مسالك البول + ويجب أن ثعايدوا البول الذي باله المر يضى 
بحضور م لا البول الذي أتأم به في قارورة اي البول اللي* حسب تعبير( شافاسي) 
لانه اذا رودي في المال بعد خروجه من المثانة بق قيت فيه كل الاوصاف ااني "كان 
بتصل بها وهو في البلية ٠‏ 


بعض معأومات عن «بحث امراض الجباز البولي زلف 

واما البول الميت فبو البول الذي القته المثانة منذ مدة فيكون قد يرد د كثيراً 
ما يكونقد تال وفقد بعض اوصافه المبدأية وأكتسباوصاتًا اخرى سواها فاعترته 
تبدلات رمية شبيهة بتبدلات الثة بعد الموث فكانت سيب الوقوع سي اللطلر 
وتشو يش النتيجة كا شي المالة في درس القطع من الوجبة التشريجية الأرضية ٠‏ 

اذن يحب ان ببول المر يض بحضورم وان تجمعوا انقسم المتوسط من البول 
لتسكوا به علرحالة البولالكاوي وانم نتوصلون الي ذاك باجراء اختبار الاقداح 
النلاثة الذي اشار به غيون والذي سرفه حميعم ٠‏ 

فببدو ل البول في هذه الحالة : 

اما صافيًاتتحرون فيه الاحين والسكر او مانا فيكون مصطيقًا بالدم و يقال 
ان المر يض مصاب ببيلة دمو ية( ©:15!هدهة11 )او بالصفراء او ببعضالمواد الدوائية 
المفرزةسم البول قلا يكون ملوناًبالشم فيكون مصاباً ببيلة كياوسية(6مساترطك )أو 
عكراً فيكون تعكرهناشًا عن وجود الفوسفات فتروقونه باضافة بشع قطرات رن 
حامض ال اليه اوعن رسوب البولات (5816نا) فيصفو بالتسخين ٠‏ واذا ظل 
البولعكراً رغ حامض ا عمل والتسخين د ل ذلك على وجود بيلةجرثومية(» لامها ه8) 
او بيلةقيحية(55116)أي على وجود عفونة فبكئيان تضعوا قطر ةط صفيحةزجاجية 
وتلونوها بازرق الماثيلين فتعلموا التشخيص قانظروا اذنالىهذه التحر يأثالبسيطة 
التي تكني لايقاكم على تعلومات قيمة ٠‏ والافضل ان نسلكوا فيتعبين العامل المرضي 
المسلك الذي نوهت به آنْهَا وهو ان تأخذوا البول من المثانة مباشرة بالقاثاطير 
وتجمعوه فيوعاء عقي وتعاماوه بالالة الدوارة ليرسب فتعايثوا ذلك الرسوب معاينة 
جرثومية ٠‏ وان تخري التعفن الذي هو اس من اسس المعابنة في امراض مسالك 
البول لادل اقل دلالة على حالة وظيفة الكلية ولكن” .مقدارالبوله( 15586) المفرز 
مع البول يدل كل الدلالة على حالة الكلية غير أنقي اعيد طم ماقلته مايا وهو ان" 
معايرةالبول حستب الطر بقة النبعة عادةً لاتفيد اقل دائدة لانه لابد لي تكون 
تلك المايرة مفيدة من ان يتناول المر يض غذ'معية) وان تعرفذبة البولة المفرزة 
مع البول الى البوله التي لاتزال في الدم وهذا لابتع بدون تليل الدم ابا ٠‏ اما 
معايرة البولةني البول وحدها فلا تدل على وظيفق الكليتين الا في بعض المالاث 


ل محلة المعبد الطبي العربي 


مثال ذلك مت ار يد تعبين اللكائف الائصى(همستتهص دمتامء اصععده)) الذي 
م 3 عنه في فرصة التخرى 
' اذثلابد في الاستمال من معايرة البوله فيه الدممعرفة ما اذا كانت اللكلية لقوم 
بوظينتها ٠‏ فتى نراكت البوله في الدم وتجاوزت نسبتها الطبيعية اسعدل بذلك على 
أن الكلية لاثقوميوظيفتها المفرغة حق القيام,*» ولما كان ٠قدار‏ البوله في ليثر من 
الدم لا يتحاوز 0٠‏ سانتينراما فيالمالة الطبيعية حق لنا ان ثقول انمق زادتكية 
انبوله في الدمعن ذلك المقدار المذ كو ركانت النكلية لاتجري وظيفتها اجراء طبيعي 
ومتىقايلنا بين بولة الام و بولة البول.وهو اختبار امبار استخاصنا رقا مكنا به من 
معرفةوظيفة الكايعين كان الرق الذي يصل اليه مقياس المرارة بعد وضعه في لم 
المر.ريش يد لعل دررجة كاه ٠غير‏ ان هذا الاختبارلا بتمكن كل الاطبا'المارسين 
من اجرائه ٠‏ وانما يوجد اختيار آخر اسط منه يسبل على كل طبيب شر يه بنفسه 
وهو اختبارالفانوسولفون فالئين(06ذع1هاحا<اعحدهةلنهمصغطط) الذي اثانامن اميرك 
وهو مستعمل كثيراً في سر ير يات +ار بون وتفرز الكلية هذه المادة 5 تفرز البولة 
وقد ١‏ -تعملناه فيسر ير ياتناوائي اشي علي باستعاله راصف لك الان طر يقةاجرائه : 
يحقن المر يض في عض لا ته العحز الور كبة بعد ان تبوالو سق كس مأغسعتة 
سم بسانتيمتر مكعب واحد من محلول يحتوي عل سثة مليغرامات فالئينمٌ 
مجمع البول بعدمضي سبعين دقيقةعلى الحقنة و يعادقاو يآ باشافة اس ٠‏ ممحاول الصودا 
اليه فيتلون البول بلونا حمر مختلف الاشياع تم يضاف الى البول منالماء المقطر ٠ايازم‏ 
لابلاغ ححمه آيتر واحد و يقابل لون ذلكالبول الممدد بالوان.قياس الاون المدرج 
 (‏ فمقوعع عمغسكماس ) ومنه اثراع اشبرهامقياس يرليو وليون سيغوره 
فى كانت وظيفة الكاية طبيعيةافرزت خلال سبعين د قيقة 6٠‏ - 150 بالمائة من 
* الفتالثين الذي حقن به المر يض ومتى كانت الكلية معتلة افرزت اقل ما ذكر 

أن افراز المواد المذابة مع البول لايدل دلالة جازءةعلى وظيفة الكلية فان 
لفراذ المادة المذيبة أو الماء البولي يلعب ايضا دور مها في وظيفة الكلية ٠‏ فتىافرز 
شخص في خلال 4؟ ساعة بول" اقل من السوائل التي شر بها قبل حيشذر ان كليته 
.تفرز الماء جيداً ٠‏ ومنت النحسةءت المياه انحباساً شديداً ظبر الانتعاج(عسغ3» )وقد 


بعض اه معاومات عن «ببحث |مراض الجباز اليولي يلف 


أين لنا فيدال كيفية ازالة الانتباج مجيابةالمر يضء نالاغذية الحتو يةعلى الكلورور - 
فاذا رغبت في معرفة ابمجاثه بالتفصيل فال الاان تطالموها ٠‏ 
ان طر بقة المفرزات الحدثة ثقدم لناسيك درس الماء اختبار؟ سبلا للغاية 
مشنقا من اختبار الباران في سباق قنطرة الحالب وهو اخترار البوالة المائيةالاجالية 
( علطاماع عقتاعتاية 6ن تواوط غ) وهو يقوم بتحر بع بم الشخص نصف لير ماء 
و بالنظر الى نوع افرازه و يجب : 
ح ان يكون الشخص قدامتنع عن الأكل والشربمنذار بع ساعات وات 


. يكون قدبال اولا وافرغ مثانته م يبول ثائية بعد نصف ساعة فيقاس مقدار البول 


ويعرف حم الماء الذي افرز خلال نصف الساعة الاولي والمر بض لايزال على 
الحمية المائية 

ببوال المر يض كل نصف ساعة هرة و يقاس حجم البول الذي افرز في 
في كل مرة ٠‏ فاذا كان حجم البول في انصاف الساعات الفلاثة الاولى لابعادل حم 
الماء الذي جرعه المر د يض أي نعف ليئر يقال حينئك ل ان الشخصس لايخضع للبوالة 
الاختبار ية و بالعكس يقال عنه انه يبي هذه البواله نلبية حستةمتىإفرز نصف اللي 
الذي شر به 


فالاشخاص الي نيحبسون الما تكون ارقام ابرالم قابلة والعكس بالمكس 

غير أن معرفة وظخة الكليتين الاجالية لاتعي معرفة الخالة النشر يجية لكل 
كئية فان كلية سليمة قد تعيض يعماها عن تمل الكلية الاخرى اأاريضة ٠‏ 
قلي تتمكنوا من معرفة وظيفة كل كلية على حدة لابدً من فصل البول بقغطرة 
الحالنالتي تسألون الاختصامي أجراءها و بعد ان عرف تم ماعرفتم من المعارء ات التي 
اظبرها لم تحليل البول لابد” لي من ان اذكر لك بعض الاستنتاجات اللأخوذة عن 
مار يون لانبا ثقيك من الوتوع في الخطر 

أنه معد مكنتنا قنطرة الحالب من اخذ البول وباشرة من الكاية في حالات 
تعفن المنانة عرفنا ان التهايات النا المنانةالمبدأية لاوجود لما قان بعضبا يكون ناش عن 
التبايات الاحليل وتمعين بالمالة ه: 3 اتنثا عن التهابات, الكلية ٠‏ فان تعفن الكاية 


نلق ملة امد اللي الدريي . 


الماعد الذي كان مسلا به منذ القديم ناد ر كل الندرة لان الكلية في التي تنغل 
العنونة الى المنانة فالعفونة اذن نازلة ولبسّت صاعدة ٠‏ 

ان العصية القواونية في العام لال ير في تعفدات سالك البول تى دخلت الجبال 
البو لي كان دخو لما اعقبآ رأف معو يةمكنتها من الانتشار في البنية فلاسار ت فيالدمجعتها 
الكنية وساقتها في مسالكالبول بعد إن تكون قد اثرت فيها وعفنتها ٠‏ ولهذا كان 
"كغيراً من الافات البواية ذاعلاقة بالافات المعو ية ولا يشق الاتمعالجةالافة المعو ية 

بيجب ان تحذروا التبابات الممانة الطو يلة السير : 

كل مريض مصاب بالتهاب مثائة يجب ان لتحسن حالعه بعد معالجة مانية ايام 
وي : تقوم بالراحة في الفراسش © و"تغذية السائلة ؛ وملاحظة الانبوب المضمي ( 
واعطاء مضادات الفساد البولية » فاذا لم نتحسن الاعراض شكفي وجود آفتين 

- الحصاة الختبئة : كغير من الحصى تندفنفي حو يضة الكلية اوالكوومر فلا 
ثتصف باقل عرض لان الارتجاجات لا تحركالحصاة منسكانها- مع انها تكونعة) 
لاجراثي وشسب بيلة قيحية دائّة يجب القغاء عليها - فيحب اذ ذاك التدوير 
بالاشعة لاظبارها ٠‏ 

السل : كل التباب اجائي وكل التباب .مالي تاكس أو ستعصر 
على العلاجات العادية يمب ان شك في كون طبيعته سلية ٠‏ فيحب اذ ذاك اجراء 
النحر يات اللازمة للاستيثاق من جور الادة ‏ كالفحص الرثوي وتنو ير المثانة 
,وفملرة الحالبين 

كل ببلة أيحية ل بل أيحية تصحبها آفات سلية فيالصفن ومحتو ياتهاو فيالاعضاء التي تدرك 
بألمى الشرجي ؛ م ق شرج لت في الغالب بسل كلوي يجب ان يفتش عنه ٠‏ فان اختبار الافداح 


اليلائة واجب في كل شخص مصاب بآقات في الجباز اأوتي 00 البريخي فب و كتحري 
الافمال المنمكة في الطب الداخلي ٠‏ 
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١(‏ ) الموثي نسية الى الموثة و البروستساة ؟! ذكرنا ذلائ في مقالة للاب 
العلامة انستاس ماري الكرملي 


بعض معلومات عن مبحث امراض الجباز البولي لان 
كل ببلة دموية تستدعي ثنوير اأثانة ( مذممء5هاقج0 ) تكورض ناشئة 
في الغالي عن مرجئلى 2١(‏ مثاني أوعن ورم كاوي ٠‏ 
فاذا لم يعاين مريض مصاب بالببلة الدمووبة معابنة دقيقة وكان مرضه مرجاه” 
,ثانا كان ذلك الاهمال سب في اتقلاب ذلك المرجل الصغير الذي يَشئى بعض 
شرارات توجه اليةالي عمجل كبير يستفح لعل العملية| و كان الدم ناشئاعنورم كلوي 
كان اعمال المعاينة مدعاة الى انتشار ذلك الورم الصغير »الذي كان استتصاله مكنا 
وكافيًا لشفاء المر يضء او اثقلايه الى ورم كبير يقضيطلى اسلياة» 
- كل رجل مصاب باعراض نسم بولي ( #نسام:1 ) قد تجاوز السن التي 
تكون بها ضخامة الموثة (البروستاة) تمكنة اي العقد الحا.س منحياته يجب انيعاين 
باس الشرجي قبل ان يم عليه بانه مصاب بداء يريت فان وضع قائاطير ثابت أو 
خزع المثانة يكونان كافبين لتبديل حالته تبديلا” حسث ٠‏ 
لايجب ان يقغطر الرجل المصاب بضخامة الموثة متى كان أصره غير تام 
ومزممًا ومثائئه متوسعة وانما يجب خزع مثائئه منذ البدء ٠‏ فكغيراً ما يكون المالبان 
والكليتان قد اشتركت بالنوسم فير'دي دخول القائاطير ولوكان ادخاله سديداً 
لي جر” بعض الجرائيم براي الحالبين والكليتين المتوسعتين وتسببآ فات خطرة 
ينلج عنها الموت معدل تسعين بامائة بيبد ان خزع المثانة ينجي 19 بالمائة درن 
هوالاء المرضى ٠‏ 0 
ولا يجب ان تخلطوا بين الاسر اماد التام الذي يصحبه توسع والذي قدتم من 
بشع ساعات و بين الاسر غير التام المزمن الذي يصحبه توسم والذي قد مت عليه 
مدة طويلة وتكون الببلة فيه بمكنة او اسلس البولي موجوداً فان الاول يستدعي 
القغطرة واما الثاني زع الخانة ٠‏ 
هذه شي بعض المعلومات التي رغبت في ايضاحها والثي لا بد منها لكل 
طبيب ممارس ٠‏ 
١ (‏ ) المرجل ترجمة ( 6زآه ) حسب رأي العلامة الكرءلي ومن مرادفاتها 
السليلة 
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لحف محلةالمعبد الطبي العربي ٠‏ 


الصداق 
والجبوب الخلفية الغر بالية والوتدية 2 - 
دية» 


عبد القادر ري استاذ امراض الاذن والانى والبلعوم 
والمنحرة وسر ير ياتها وعل التشر يج 
التشخيص  :‏ ان الملاماث. السريربة الني مي" وصفها والني 
تشاهدفي المرضى المبتلينبالصداع الوتدي ليست الا رمن أخاصا بالاتهاباث 
الوتدية الأنموذجية الواضنية ولذا كتيراً ما دي المعاينات البسيطة الى 
اغلاط جمة في التشخيص ولا يتمين الصداع الوتدي الا بعد ان نف ججيع 
الاسباب الاخرى الني تدب بالصداع ولا يجب ان بيرح عن قكر الطيدب 
اسلقمي ايضأ تحمري آفات ال مجموع العصبي ولاءسيا متى وجد التهاب 
.العصب البصسري خلف المتلة لأن هذا الالتهاب قد يكون ناشم عن إلتباب 
الننخاع الشوكي البصلي اللوحي وداء الافرخج 
فلصداع كوملانة خامة لت باستقرارها سيف احدى التواحي 
الخالفة للتقحف واسبابها كثيرة وثقسم كا قال العام (:مارتيني ) بالنظر الى 
اسبايها الحدثة ثلاثفئات : )1١(‏ الصداع العسرف (؟) والصداع المنعكس 
(*) والصداع العام ٠‏ 


الحكيم 
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1٠‏ -السداع الصرف: لقم ااه الدثة ثلثة اقسام وي: 

آفاث الاعضاء الموجودة يه تجويف القحف ١‏ الخ والحدخ 
والسحاا والأوعة واعصاب داخل التحن ) وآفات تجاوين التحف 
وترابعبا ( الحذرتين الأ نفيتين والجيوب والاذنين والوقب) وآفات 
الاجزاء الحيطة بالتقحف ( العضلات التفوية والجببية والصدغية 
وعيلات اشر وفروة لان 

؟ - الصداع المنمكس : هو الصداع الذي ينشأ عن آذات بعش 
الاحشاء الببطنية والصدرية والل:اسلية ( كالرئنين والقلب والمعدة. والرحم 
والمببضين وغير ذلك ) وعن الغدد ذات الافراغ الداخلي ٠‏ 

* - الصداع العام : ثقسم اسبابه الحدثة ايضأقسيين معية وعصية ٠‏ 

فالاسباب السمية هي الآفات الاثائية ( كداء الافرنم والى 
النيفية ونظيراتها والنزلة الوافدة وذات الرئة والةرعزرية ) - والتسمات 
الخاصة - ( كالقسم. بالبولة والنسم التغلي ( 16ف؟ممعة)5 ) والقسم 
الزرئيخي والنسم بحمض الفحم ( ا وكسيد اككر بون ) واثشان الحاري 
الصغراوية ونناقص الضغط الدموي والتسسمين الكحولي والتبخي ٠‏ 

واما الاسباب العصببة فلنشأ عنضعف الجباز العصبى وعن المستيريا 

فيتبين منذلث ان المماينةالبسيطة وحدهالا تكني شم التششيص 
وانه يقرتب على الطييب المسشقصي ألا تناصر معاينته على الاننك .والبلعوم 
وتلل العلاماتالوظيفية والحكية والندقيق في صفات الالم قنط بلعليه 
أن يفحص جسم المريض خم عام ودقيقاً و يعاين الاحشاء البطنية 


قا ا عن لقبد الاي الله حي ٠‏ 
والصدر ية ولا سها الكد والكليةويتحرىحالة الاجبزة الخالفة فيالجسدة 
الدورائي والنناسلي والجموع العصبي ( ولا سيا الاعصاب : المثلث التواتم 
والوجصي والرويالممدي ) والجباز البصر ي والغدد ذاث الافراغ الداخل 
ثم عليه ان يحلل بول المر يض تحليلاً تامأ ويقيس الضغط الدموي ويجري 
تفاعل ( واسرمان ) و يعاير مدا رابوة في الهم و يمال السائل الدماني 
الشوي تحليلا كياو يا وخلويا ويجري عليه ايضا تفاعل واسرمان و يرى 
اذا كان ضغطه طبيعيا ام زائدا ثم يختم المعاينة بالنظر الى الاسنان وحالتما 
فبهذه الوسائط جميعها يتوصل الى أفي الاسباب التي تحدث الصداع الواحد 
بعد الآآخر والى وضع تششخيص الصداع الوتدي اذا كات ناشئا عن 
الجببب المذ كور ٠‏ 

و بعد هذا لا بد لناامن ان نت ال عما اذا كانت آفات الانن 
والبلعوم او سوء شكل هيكل الأنف العظمي وانحرافات الوتيرة سبنب 
الصداع ام لا؟ ٠‏ 

ذكر بمض الولفين صداءاً ينشا عن الانف عرة لداع التق 
وقسم ( اميل لوث ) سيك اطروحته الصداع الناشى' عن الانف قسمين : 
الصداع العفني والصداع اللي : 

يتعبف الصداع العفني باشكاله الخالفة لانه يكون كمرض خاص 
بالزكام الحاد او المزمن و يوجد في الجبهة بصورة اوجاع دائمة ومتزايدة 
وقد يصحبه دهاع ويستقرتارة في الجبهة او الانف اوالوقب بصورة 1 
ميق و يوجد طوراً في باطن الحفر تين الانفبتين إ>ورة ضغط وتزداد شدته 


السداعوا لبوب اظلنية الغربالية والرتدية ل 
في اثناء امبطال اللدمع و بناً احيانا عن 1 ذات الانف والبلموم كالتهايات 
الأنف الخاطية والفيحية او القيحية الي تسببها الاجسام الغرببةاو 
المرجلات ( بوليب ) الخاطية سيك الانف وغير ذلك ٠‏ فيسئقر الصداع 
المذكور حينئذ تارة في الجبهة او فيجذر الانف وطوراً في الناحية الصدغية 
ويحصل حين النهوض من النوم خالا ٠‏ 
- واما الصداع الآآلي ذاسبا بدعتالفة تكلوع الوتبرة وانحرافاتها اوضخامة 
القر ينات السفليةوالمدوسطة وسدها للحفرتين الانفيتين او ضيق! مر ينات 
المذكورة لماهة خلفية اصابت الوثيرة و يوجد الال المذكور ثارة قرب 
الوب أو وراءه والخرى في جذر الانف وفي الجبهة و ينئشر الى النواحي 
الأثنية والجببية والصدغية والجدار ية والاذنية و يكون اما في الصباح حين 
النبوض من النوم او بعد تناول طمام الظبر وقد يشعد حتى انه يوقف 

. المريض عن مله طبلة النهار و !شوش نومه وما سبب ذلك الا تخرش او 
ضغط اصابا بعض الالياف العصببة للعصبين الت الملوسسيك والعبني الني 
تتوزع في الفشاء النخاي ٠‏ 

وإستقر الأ المذكور احيائً ازاء الزاوية الكبيرة المتلة وينتشر 
نحو الشعبة الصاعدة للذك الاسفل وثقبة مانحت الوقب والناحية النفوية 
في الجبة نفسها ( مونبه ) 

الخلاصة على الطييب الاختصاصي ألا يبيل الجيوب الحافة في 
ا البومية لأن الداع الوتدي قد اثبنت وجوده التدقيئاث 
الثشر يحية والسسرير ية والدوائية ولذا الصداع سيا* م فنبة مخاصة 


3 مملة المعود الطبي الم لي _ 


تلمكن من تعبينها باستجواب مر يض استجوابا دقيقً واستفراء تار يخالاةة 
واتباع طرق المءاينة الدقيقة التي يعرفها الاختصاصيون لشعبة امراض 
الاذن والانف والحنجرة ٠‏ ويتصف الصداع المذ كور بكونه بيظور تارة” 
إصورة ل تميق متزايد وأخرى إصورة ألم رامسجاو ثاقبواونة كأنه حس 
انضغاط او قل دام في الرأس ٠‏ :وقد يكون تابنا يصحبه دوار ووهن في 
الطرفين السغلبين واختلال في الملكاث المقلية والروحية ٠‏ 


و يختلف وضعه ايضا باختلاف المرض فيوجد في الناحية التفوية 
الب وقد يوجد يك الناحيتين الجببية الجدار ية والصدغية و ينتثشر الى 
الحشاو ين ( النائئين الحلميين ) والنقرة والناحية الظبرية ٠‏ 

وملا ريب فيه ان اقرار هذا الصداع دون النظر الى الاسباب 
الالخرى ااثي فد تكون سب له ؛ خطأ سر يري لان معاينة سائر الاجهزة 
وح رقي جميع الاسباب كا اوردثا سابقًاً لا مندوحة عنها ٠‏ 


يلاله : م ملل الصداع الناشى" عن إلثهاب الجبب الوئدي 
سين ن المالجة 5 ة والمعالجة الجراحية ٠‏ 

فالمعالجة الدوائية عي المعالمة المتبعة في الالجاباث الحادة التى تصبب 
المغرتين الانفينين والجبوب اع المراه الائنبة الخثلفة التركؤيب وامشادة 
اتمفن الحتوية على ليل من الك وكائين والادرنالين والتبخيرات الدوائية 
ؤقّد لا نيد هذه الوسائط في ني الالتهايات المزمئة التي تصيب يا فاذا 
م لنجح الوسائط المذكورة بلجا حيقذ للا العامة الجراحية 


0 الصداع والجيوب ال الخلفية الغر ياليةوالوتدية الا 

ر با تقوم صعو بة الجراحة الناشئة عن الوضعة التشر يحية الجيوب في 
وجه البعض فلقصيهم عن العملية الجراحية ٠‏ ان هذا الخطأ كير لأن 
إلجبات.الميوب متى لم تشخص او متى عو لمت مدالممة مبئة مرت 
من الحالة الحادة الى الازمان ومن مي" الى اسوأ ولهذا يجب داما كا بينا 

آننا - متى لم لفد الوسائط الدوائية ‏ اجراء العملية الجراحية في مسائر 

تميوب النارمة لاحفرئين الأ نفيتين ولاسبا الجبوب الخافية ٠‏ ان هذه 
الطرق الجراحية دقيقة قة اطيغة الاانها التي تزيل وحدها عفونة الحيوب 
المذ كورة بسرعة ولا ب من الاقرار ان للكوكائين والادرثالين شأ هام 
في المع لجة لانهها العاملان الاساسيان يه ازالة المفونة وككشف الفرجة 
الشمية وإزالة التبّغ ( الاحتتقان ) من الذشما المخاطي واظهار وغل الي 
الامى الذي يساعد على لغجيره تغجيراً حسناً ٠‏ 

اما الوصول الى الجيب الوتديفبطر يقين : طر يق القر يزالمنوسط 
وطر يق الوتيرة اوطر يقّة ( سكورا ) ٠ان‏ الأم الذي ينشأ عن الآلة 
ف اثناء الثقب سلب صداءًا يتصف باوصاف الصداع الوتدي المعروفة 

هو امى لا يخلومن الغرابة ٠‏ 
وس 0 العصب البصري خلف الخقلة ملتهبا تكون العلامات المرئيسة 
الدالة على إلجاب الجيب تادرة ولمذا يرئأي ( جورج كانو يت وراماديه 
وولتر) اذا ثبت إلتهاب الجيب باغراضه المعاومسة سواء أ كانت تلك 
الاعراض مرئية ام تحبر بة ان تجرى المملية الجراجية فيه لأن العصب 
يكون مهدداً واذاكان تعبين الثهاب الجبب بواسطة المعاينات الدقيقة 


بف غلةالمعبد الطي العر في 
مستصعباً يعطى لمر يض حيكذ ادوية خاصة مع تقطير الك وكائين 
والادرثالين والتبخير زهما: سبعة ايام فأذا لم تتحسن ع الحالة بعدها كانت 
الجراحة واجبة فيرفم القر ين المنوسط وتشبط ايضسا الحلايا هر بالية 
الخلفية واذا لم يفد ذلك ايض تجرى حينتذ عمليةالجيب باحدى الطر يقتين 
الساتين وذلك بعد مرور ثلاثة ايام اواربعة ٠‏ 


قرأت في أشيرة خاصة للا اذ (جورج كاثويث ) ورفيقه الحكم 
( تر كول ) حادثة صداعوقدي مستعص_شفياءبمد علية نثقيب اللبين ' 
الوتدين ولماكانت مشاهدة هذه المر يضة لاتذلو من الفائّدة جِنت قِ 
ختام هذا البحث اسرد بعض نقاطها الهيةة. 


ارسل الاستاذ ( باره و8 )الي الاستاذ ( جورج كاثو نت ) فيه نشرين 
الاول سنئة ؟؟5 فتأة تدعى م ٠‏ كانت قد اصيبث با لام رأسية شديدة مستعصية 
وهذه قضيتها : 

كان ابواها وشقيقبا اصحاء اللسم ولم نص المر يضة سيك ماشيها الا بالمصبة 
واللقرهزبة ونظيرة القيفو وثي في الثائية عشرة منمرها وقد كانت ايام حيائها حنى 
سن الخامسة عشرة اي حتى ١5‏ نشر ين الاول سنة 45١‏ هادئة فاصاببا في ذاك 
التار يخ الم ديد في الناحية المجهية دون ان يتقدمه اقل كام حتى انه أشطرها الي 
الانتقطاغ عن حملبا وانت في ١؟‏ نشرين الأول سدئة 5١‏ الى العيادة الاذنيةفوجد 
إدى فحصبا الم محدث بالضذظ كان يسعقر ازاء القوس الماجبيةالإسرى وكارك 
يزداه كا حر كت اخقلة ولم يكنني المفرئين الانفيثين مايذَكر اذ لم ير" اثر للصديد 
في الصمغ و بعد مزور بضعة ايام زالت العلاءاث المذكورة جميعهبا بدون معاللة 
ولسكن الالالم يلبث أن عاودها قي شبركاثون الثاني 1 11 ركان اشد من المباالادل 
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و يكن في هذه المرة ايض اثرللصديد في الحفرتين الانفيثين و البلعوم وائما وجد 
التباب حاد في بلعومها وشوهدث في شبر شياط من السنة نفسها مادة قيحية تسيل 
على الجدار الخاني للباعوم يصحبها شعور امريضة بطم لان فوضعت بعض الرفادات 
المارة الا انها زادث الالرغدة م أجر يت لا الجاماتالضيائية ة زهاء شبر فكانت 
نتيحتها اشتداد الا" لام الرأسية وم تدل معاينة العينع وجود 1 فة في المقلة ظبر 
في 1 مارت سئة ١‏ 58 ابطالا في النبض وصعو بة في المثي وتبين أن الممبين الجبهبين 
غير واضحين باشعة رونشحن وظات المامات الضيائية والمداواة الكبر بائية لا تجدي 

ثنما ولكن الزاحة التامة في الفراش اوقفت آ لام المريضة منذ متتصف شبر سان 
من السنة الل كورة حتى منتصف شبر حز يران حينذاك أصيبت المر يفة بنزلةوافدة 
وعبا صدري فعاودها الم رأسبا وكان شديداً . 


م بدأ الألم في شبر ايأول من السنة نفسها » بالانئشار من الناحية الجيهية 
الى الناحية القغوية وكان بصحبه طبين فيالاذن اليمنى وكان الالم يشعد اشتداداً 
واضحًا فيانداء الشفل»حين تبدل وضع الرأس والجسم ولدى تعرض المر يض ةللحره 

وانئاب المريشة شوش معدي في شبر تشر ين الاول تنسب ذلك الى فرط 
الحامضية وقيس ضغط دمبا فكان + خفيكًا و يدل تحليل الدم على تبدل في تركيبه 
وكان تفاعل ( واسرمان. ) سلببا والسائل الدماغي الشوي طبيعيًا الا انه خفيف 
. الفغط م تحسنت الا" لام الرأسية على ان ثر حق نالور يد بثاني خهات الصوديوم وزالت 
زوالا" خائيا من نلقاء نفسها غير انهالم تلبث ان ظبرت ثانية وذلك في بده كانون 
الثاني من سئة ؟؟5 ذاعيدت القن الور بدية بشاني لخيات الصوديوم واسعمر على 
استعالمافياشبرشباط واذار ونان فبلغ عددهازهاء ستين حفنة حقئة فتحدنالألم في شبر 
يسان ولكنه عاد الى الشدة في الشبور التالية وكان فعل الصيف شديد الرطأة 
على المر يشة فكان التحول وحرارة الشمس سببا في اشتداد آ لامها الى أن عيل 
صبرها في شبر اياول ولم تعد قادرة على التحمل وكانت حالتها العامة سيثة وصعو بة 
المني تؤداد لضعف طرفبها السغليين الذي كان يضطرها الى التوقفف في اثناء لمشي 
وم يدل حص المفرئين الانفيتين هل وجود ثي2 ٠‏ 


أو 


نيف اة المعبد الطبي العري 
ع خص المريضة للمرة الاولى في شهر تشرين الاول ؟؟5 الاستاذ( باره 
فعنةة ) فوجد ان 5 لامها الرأسية كانت بتصف بالاوصاف نفسها التي كانت 
ثتصف بها سابق] الا ان بعض نقاط موجعة خاصة ظبرت في ناحيتي فوق الوقب 
والقفا وكان تكلمها انفيا وناحية ما تحت الوقب من امد متبيغة ( محتقنة ) واقسام 
اتلد الباقية خاسفة اللون ولم ,يكن ضغط النقاط "التي تنش منها شعب العصبٍ ذي 
التوائم الثلاثة سببًا في اثارة الالم ولكن المرريضة كانت تشكو دواراً كان ينثابها في 
اثناء المثى فكانت يل الى الجبة اليمنى بعض اميل متى اغلقت العيئان وكانت< 
منلصبة ٠‏ وكانت علامة تمديد الطرفين العاو بين الى الجبة اليمني أيجابية والغمز 
التشنجي مفقوداً وقد اظبر خص الدهليز انعكاس] شنديداً فظن بوجود اختلال في 
الدهليز سببه التسغ يناسبه التباب خني في احد تاو يف المفرتينالاتفيتئين أو قطعة 
وراء المفرتين المذّكورتين من البلعوم وعليه أنجر يت المداواة ( بالابروفورمين) 
واعطيت خلاصة الكستنا المندية وغير ذلك من العلاجات التي لم تفد شيا فرسعث 
حينئذ سائر الجيوب باشعة رونتحن وخص الجاز البصري الاستاذ ( دوفرجه 
) م دقق الاستاذ ( جورج كانو يت ) في حالة الانف والبلعوم م 
اخرى وطلى المنرتين الانفيتين ولا سها ازاء الناحيسة الوتدية المتكية يمحلول 
الكوكائين والادرنالين ٠‏ 
فكان بزل الجيب الفكي سلب والقطعة ما وراء المفرئين الانفيتين من البلعوم 
نظيفة والقطعة ما وراء اللم ظبيعية ولكن القر بنينالسفلبين كانا ضخمين ووجد 
معاز في الونيرة للجبة البسرى وكانت رسوم الجيوب واضحة مم ابطل المس في غرة 
شهر تشرين الثاني من جذع العصب الفكي العلوي فل يأت بفائدة ولم يخف الالم ٠‏ 
ع خزع القرين الاين في اليوم الرابع من شبر تشر ين الثاني ؟ ف يأت 
شائدة و كشظ العظل الغر بلي الايمن في م كانون الثاني 57 فأشتدت الاوجاع 
كثيراً في ه شباط 558 ولهذا أجر يت لا في ١١منه‏ عماية خزع المقر ينفي الجبسة 
البسرى فاصاب المريضة بعدها التهاب بلعوي كان سببا في اشعداد ]لامها فاجر يت 
ا في /1؟ أبسان من السنة نفسبا عملءة فتج الجببين الوندبين واظلايا النربالية 
اخلفية فزال الالم وم بعد ثانية ثم شوهدت المر يضة اللكورة فيه ٠١‏ تموز سئة 07 
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وكانت لا تزال صحيحة وقد بدأت لتعاطى اشغالما وكانتتمثي دون تعب وتحسنت 
حالتها العامة وازداد وزن جسمبا خحمسة وات بخسة أسابيع ٠‏ 

فيتبينمن هذه المشاهدة الطويلة ان كل ما أجري للمر بغة لم تكن تتيجته 
الا ازدياد الالمحتى ان الاستاذ جورج كانو بت كاد يشك بالنظر الي تشوسش 
افكارها فياتها مصابة بضعف عدبي نات عن التأثيرات العشوية ٠‏ 

واما من الوجبة الجراحية فقسد كانت العملياث الثي اجر يت على القر ينات 
إلسفلية والوسطى والملايا الغر باليِة الامامية والخلنية دون ؤائدة وبعدات فتح 
الميبان الوتديان ١.-ى‏ فتحا الى التحسن والشفاء منذ اليوم الثاني فزالت الاوجاع 
دون أن تعود ٠ن‏ هذه المأاهدة جليلة الفائدة في كبر به ة حقيقية على جسم م حي 
ظبرت فيا الاسباب الحدثة للصداعوامكن ثفر يقبام اثث فتح الجيبينالوتدبين 
أن الصداع ناثى' عنها لا عن سواهما ٠‏ 


مذ البحث 
الصداع الوتدي : اطروحة الحكم ( 3 الام ) وضعبا سئة 2994 
في استراسبورغ 
الصداع الوتدي : للاستاذ جورج كانويت ورفيقه تراكول مقالة 
خاصة نشرت في محلة امراض الاذن والانف والحنجرة في جزئها الصادر 
في بوردو بتار يخ ٠١‏ تشر ين الثاني سنة 19 رم ؟؟ 
الجيوب الخلفية والعوارض العينية : للحكما* ( جورج كائو يت 
وراهاديه وولتر ) محلة امراض الاذن والانف والحنجرة في جزمها الصادر 
في بوردو بتار يخ ٠١‏ شباط سنة ه؟1؟ رم 
الجيوب الخلفية : المالمالطبي فيعددهاالصادرفية اشباطسنة 199 رمٌم 511 
شفاء الصداع. الوتدي بعد ملية ثثقيب اللحببين الوتدبين : لشرة 


لفن محلة ة المعهد الطي العر ببي 
خاصة للاستاذ عرد كن يتا ررقة تراكول 
التهاب العصبالبصري لف الإة والجيوب الخلفية : نششرة خاصة 
للاستاذ ١‏ جورج كانوويت ) ورفيقه لمكي ( تراكول ) رفستهالى ججمعية 
الامراض الاذنية والعصبةوالعنية في دورتها المنعقدة يغ استراسبورغ 
في م كانون الاول سنة*17 
الجيوب الخلفية الخفية وعوارضها العينية : ثقر يرخاص للاستاذ 
( جورج كانويت ) قدم الى جمعية امراض الاذن والانف والنجرة 
الفرنسية في دورتا المتعقدة في شهر قوز ؟؟1 
شر يج الجبوب اخلفية الفر بالبة والوندية : تدقيقات خاصة للامتاذ 
( جور جكانو يت ) والحكيمين ( تراكول ) و ( لاجر ) نشرت في بماة 
اجئمية التشريحية في استراسبورغ في شهر لشر ين الثاني سنة +1 
شأن الجيوب الخلفية في اسباب الصداع : محاضرة للاستاذ( جورج 
كاثو يت) ألقيت ف اجمعيةالطبية لار ينالاسفل في دورتها المنمقدةفيه١‏ 
كانون الاول ةكم شرت في محلة استراسبوخ الطببة في عددها 
الصادر فيه كاثون النائيٍ سنة 57 ُ ١‏ 
ابطال الحس الموضعيٍفٍ امراض الاذن والانف والحنجرة : للاستاذ 
جورج كانويت) 
علامات امراض|الليبين الوتديين : الحكيي ( برجه ) معلالعات خاصة 
بونها جعية امراض الاذن والانف والحنجرة في /!؟ سان سنةلا4ه 


الصداع الخلني : الحكيم ( ورجلي) الحلة امشبر بة لأمراضالاذن 


مصخ مس ممصم 


الصداع وا والجيوب الخلنية اعخلفية الغربالية والوندية يفف 
والانف والحنجرة سنة 144 ١‏ صعيفة 14 ؟ ١‏ 
قبح الجيب الوتدي : للاستاذ ( مور ) محأة اما ضالاذن والانف 
والحنحرمٌ في عددهاالصادر سنة*11١‏ ضعيفة 41١‏ 
الصداء في آفاتالائف واللعو م: الحكي( برسخن 87885867)سنة 4114 
التهاب العصبين البصري وذي الدوائم الثلاثة والعقدة الوندية الانكية 
ألنائجة عن التهابات الجيوب الخلفية المستترة : للاستاذ ( راماديه ) حلة 
امراض الاذن والانف والحنجرة ؟؟1 
التهاب الجيب غير المتقيح : للحكيم ( واستون و يليام ) بحل امراض 
الاذن والانف والحنحرة الدولية الصادرة في شبر نسان سنة ؟؟4 
الصداع الوتدي : يبأنات خاصة للاستاذ ( جورج كانو يت )وا الحكيم 
(تراكول) اوضحاها الم جمعية امراض الاذن والائف البلجيكية المنعقدة 
في بر وكسل في شهر تموز سنة 158 
السداع الوندي ٠‏ : للاستاذ( جورج كانو يت ) تحلة ( مور ) فييجزئها 
الصادر في يوردو في ٠١‏ تشمر ين الثاني ممنة 15 رُ نف 
الئاه المستديرةٌ الكبيرة : :دقيقات نشر محية ة وبأشعة روتجرل 
للاستاذ ( جورج كانويت ) والحكيم (تراكول) رفعاها الجمعيةالتشر بحية 
امنعقدة في استراسبورغ في دورتها المنعقدة في ؟١‏ حز يرآن سئة 154 
العلامات المشتركةللمقدة الوتديةالونكية : للاستاذ( جورجكانو يت) 
حلة أمراض الاذن والانف والحنجرة ف عددها الصادر في شبر ايارٍ 
منة 1178 ٠‏ 


الف محلة المعبد الطبي العربي 


لاا ل متسس سس ص سس عمج سس تح صصص جاح سنح ساي ل ا 


ألاستحدثات الطبية 


2« زء) « 3 
للحكم مرشد خاطر اسستاذ الامراض الجراحية ومس يربائها 


مسب يده 
١م)‏ الكزاز التقطم المزمن في البالغين وعلاجه 


في الطبكم في سائر الامور الاخرى تطورات وتهولات لنبض 

شية وتفض خيث آغر وان لال بلطي في ار بن الي بي ب 
الطب كل اهيّامه في هذه الايام ولستاشك انها ستكون طر يقة المسلقبل 
وانها ستخدم الانسان خدمة كييرة وتمكن. الطبيب من تذليل كثير من 
الامراض التي لا يزا الطب امامها واقًا وقفة الماجن كيف لا وقد وقنت 
طائفة من ذ الادمغة الكبيرة المذكرة عتولما لهذا الام والسير فيه حتى 
النهاية ومن ذا الذي لم يسمع باسم فوردنوف الذي 'يرأس هذه المركة 
د يدير دفة هذه السفينة فبعد ان كان التطعيم اختبار يا بين الحميوارف 
والحيوا ان انتمل بفضل ابحائه واعماله المتواصلة من دور الاختبار الى دور 
المعالجة اي من الحيوان الى الانسان ومن الانان الى الانسان ايض ٠‏ 

د بعد ان كان النطعيم نوعا من اللكجالات الطببة عاد اليوم طر يق كسائر 
الطرق الجراحية الاخرى خاضما لسنن ن فشعرائم لاتكر ان الوم ني 
أجر يتحتي الآ ل يك تنما الا فصي ال وان ما نشأنعنها منالنائدة 


المستحدثات الطببة كف 

لايحق ناان ثنسبه الى افراز قامت به تلك الخلايا الي ممم بها وئما الى 
زوع من المعالججة بالعضو( 6أمة01566م0 ) وان تلك الطعوم لم نش 
في الجسيد الذي تقلت اليهعيشةيحق لنا ان ندعوها حياة بكل ما في الكلمة 
من المعنى الفسيولوجي والحبوي لانها ل تلبث بعد ان بدت عليها دلائل 
الحياة ان احت وزالت اجل لسن نشكر كلهذا غير انا لا نجبل من الوجبة 
«اثنية ان ذلك العم بوخوةة قي ينقد ال اقراق بي خددها الرة 
افراع داخليا ينبه ثلاث الغدد الى العمل ويعيد اليها نشاطها الذي فقدته 
ليس العلم اذن عنزما خؤنت فيه بعض لأواد الضوية لتستمد منه البذة 
ما تحتاج اليه منها حتى يفرغ ذلك المستودع لأن وجوده يوثر تأثيراً بعيداً 
في الغدد الباققِة و يدعوها الى الافراز وائنا لنو*مل ان المستقبل جد 
طر يقة لاحياء هذه الطموم احيا" دائًاً يكنا من القيام يوظائنها الخللفة .. 
حق القيام ٠‏ 

و باان القميص الغلافي ( علههذجهلا ) للخصية بيئة ملامة الاعامم 
مها تان نوعه سسواء أكان عائداً الى الاعضاء التناسلية ام لا قفد وجه 
الخلبرون والاطباء نظرمم اليه وجعاوه محط رحالم فهم ينضاونه على سواه 
و يودعون فيه تأت الطعوم ٠‏ 

وهذا ما حنا بثر يفوثي وسيمون الى معالجة حادثة كزاز ملقطع 
( متهقاة]” ) مرمن في وجل بالغ كان سسبب كزازه عدم كفاية الغدد 
نظيرة الدرقية ( 80:065زطأدعة2 )» يتطعيم القدمن الفلاي لالخصية 
حسب طر يق فورونوف بنده نفيرة ادرفية مستأصلة من رجل أجر بت 


. 


0 محلة المعبد العبي العر لي 

له عملية الجدرة ٠‏ 
وه هي المعالجة الاولى من نوعها لأّنه ما من احد قبل هسذين 

الجراحين قد سبق الى ابتكار هذه الطر يقة او تطببقها على الانسان ٠‏ لد 
عو الكزاز المتقطم تطبم الغدد نظيرةالدرقة في مواضع مخثلفة منالجسد 
ولكن القاه الطم في القميص الغلائي الخصية حسب طر يقسة فورنوف 
لم يجره احد قبلا . , 

اما مشاهدة المر يض فاني اوردها لمأ فيها من القائدة : 


مريض عمره ١؟‏ سنة دخل قاعة الاسراض الباطنة في ١1‏ اذار سرة 8١و‏ 
ابواه «ممثعان بصحة جيدهٌ وقد ولدت أنه كانية اولاد وم سقط واينها الذي كن 
بصدده سابع اولادها ٠‏ وقد 'مات احد اولادها في طفولته الاولى دون ان يعرف 
' سيب موته الحقبق وآتخر اصيب بالسل ٠‏ واثدان «قعدان بسبب جراح اصابتها في 
اثناء الحرب الكبرى وال خرون اصحاء البنية ٠‏ 

أميب هذا المر يض سي زمن الرضاع بالعباب معوي يصحبه اسهال اخضر 

و ببعض نزلات شعببة في ايام الشتاء و بعض 1 لام رو ية وما عدا ذلاث فقدكانث 
صحده دائًا جيدة ٠‏ ٍ 

الا انه حين بلوغه الثانية عشرة اعتاد تلك العادة السيئة ار يد بها جاد عميرة 
( الاستمناء باليد ) ونا بلغ الراسة عشرة انقمس في الشبوات النناسلية ول يمب 
باراض زهرءة وقد شم الكو كائين رين او ثلاث مراث فقط واعتاد شرب 
الاشربة الكحولية قليلا والندخين بكثرة ٠‏ 

وقي سنته الساوسة عشرة اصيب بعد انث ثناول خوحًا غير ناضج بساعتين 
بالتباب معوي معدي حاد ( غنيان وا لام بطنية واسبال شديد ) وفي ذاك الوقت 
اصابته أوبة كزاز متقطع : معص ملم في اليدين اللتين' اخذتا هيأة يدي المولد 
وصمل هوام في العضد كله مع انعطاف الساعد والتصاقي العضد بالجزع) وصمل تشنجي 


المستحدثاث الطببة 1 


في الطرئين السفابين وقدمان صنفاوان ٠‏ ( 5زه0! 21605 ) و بطن منقلص » وضيق 
صدري ولنفسي وتقوس خلني كرازي( 5مدهامطاهام0 ) وغفم ( وأصواماط) 
وانكاش فكي حى ان انفتاح الفكين كاد بكون مستحيلا. وقد جرح اللسان في 
اثمناء بعض النوب بالاسنان ٠‏ ولم .صب بتشمجاث ولم تنشوش الملكات العقلية ولا 
المواس ٠‏ ولم تختل وظائف العاصرات ولا المياة النباتية فدخل اذ ذاك قاعة 
الامراض الباطنة وعوط بالمعالجات القدية المعروفة فظلت النوبة ثلاثة ايام ٠‏ 
وقد اصابته نوبة ثانية بعد خمسة اشبر م عاودئه النوب وثقار بت حتى أنه 
اشطر الي الاستشفاء مراثت كثيرة ٠‏ وكانت بعض النوب خفيفة وبعضها شديدة 
حنى انها كانت تنتهي بتشنجات عامة و بشياع الشعور ٠‏ م ثقر بت النوب بعشها من 
بعش حنىم يعد يفصل الواحدعن الاخرى الا ساعتان او ثلاث ساعاث وقد عداث 
ينها اريع في ليلة وأحدة ٠‏ 


ثم دخل المستشتى حيث عالجبغر يفوني وسيدون وهو على هذه المالة ٠‏ كانت 
تعتر يه الدو ية خأ دون ان يشعر بقرب مسيئها فسقط الى الارض فاقد الشعور مم 
بفيق بعد زوالها دون ان يذّكر شي ما اصابه ٠‏ 

و يظبر ان بعض الز بد كان ببدو على نمه ( الا ان هذا ليس محتقًا ) وانه قد 
عض لسائه وشفتيه ٠‏ وقد جرح ذقئه في اثناء ثوبة اذ مقط سقوط خائيا وكسر 
احدى ثناياء (القاطعة) املو ية اللسرى 

ثم اخرج من الخدمة العسكر ية ٠‏ 

اما قامته 9 117 ساتتيمتراً واما بنيته فليمة وقوية الا ان جره واغشيعه 
الخاطية شاحبة ٠‏ واما نبضه وئنفسه مننظان ٠‏ وعقده البلغمية ( اللينفاو ية )العنقية 
ضخمة بعض الضخامة و باق جبازه البلغمي سايم ٠‏ وعقله طببعي الا ان طبعه قلق 
ومشطرب ٠‏ وشعره اسود ؛ كث سبط وعلى جلد رأسه بعش الندبات وحاجباء 
طو يلان كثان ويكاد احدهما يتصل بالآأخر على الخط المتوسط ٠‏ واجفائه منتبجة 
سيب التباب الملتحمتين والتباب حائة الاجنان السائبة ( عأتتهطمء81 ) وني 
عبنيه بع الجحوظ ٠‏ والفعلالمنمكسس الحدقي بالنور وفمل النطابتي طبيعيان والفعل 


كم اا مجلة المعبد الطب العربي 


انكر لتحي غسيف والتعل اشمكى القر توجود . 

ويوجد حين اجراء المركات المانبية بسرعة بعض الغمز التشنجي 

( قتتطبيهاو ج28 ) ولكن اذا سئل المر بض ان يحدق شيعا تحديقا جاننيا يا ولنفرض 

ان ذلكالثي' كانموجوداً في الجبة اليمنى مم نزع من أمام عينيه بقبت الخينالبسرى ٠‏ 
في حالة حول انسي لتشنج المستقيمة الانية ٠‏ و يزول هذا التشنج بعد ان يخزر 
المر يض جننيه ( اي يفتحها و يطبقعا ) وتحدث الرءية الجاننية الي السار ايضًا 
تشنحاً في المستقيمة الانسية وحولا انسيًا في العين اليمتى ٠‏ 

وءقي شغطات تقاط خروج الشعبة العينية المثلث التوا ثقار بت المقلنان وشكا 
المر يض نقما في قوة الروءية ٠‏ 


ومتى قرغت اي نمطة كانت من نقاط ل منطقة العصب الوجعي حصات نقلصا 
شديدة مناسبة ٠‏ و يشكو المر يض احيانًا بعض العسرة ف البلع والتشدج في المزه ار 
مع حس اختناق ٠‏ وليس في الغدة الدرقية ما يستحق الذكر ٠‏ وليس فيالجذع ايض) 
: شي" يذّكر الا ثقلص على شديد يصيب عضلاته ف اي نقطة قرعت ٠‏ والقلب 
والجباز النخسي والاحشاءالبطنية سليمة الا ان الاضلاث البطنية تتقلص ايض 
حين القرع 
وعيض اسكار يك ( حاءقتمعداء:8 ) موجود وهو حصول لقلص هو'لم ثابت 
في الطرف السفلي ولا سيا في القدمالني تصح عخصرة 2١(‏ وتتشنج ولتقلص قاس 
مولما ولتقوس ولنعطف اصابعها العطافًا شديداً وذلك متى عطف الطرف السفلي 
وهو منسط على الموض 
(1)لم يكن للعاهات الار يعالني لتصف بالنقدم الم بجا( غمط مقط ) سياه 
خاصة فقد سعاها الترك جميعبا بالعرج فجاءت هذه النسمية سببًا في تشو يش المنى 
على القارى' ٠‏ مع أن العرب قد وضعتأمعاه كغيرة هذه العيوب يحب ان نستعملها 
دؤما للشك وصيانة للع من ان تعبث يجقائقه الترحمة الزائفة ٠‏ 
71س يقال اتج الرجل سيك مشيئه تدان صدور قدميه وتباعدث عقباه 


المسشحد ناث الطة بان 


وسسصسيت ممصم ملس ل عد هي ميس 


والبول طبيعي ونخخص الدم دل على ان عدد الكر يات الجراء 13:0٠‏ 
والكريات البيضاء 51٠١‏ 

وقد بت المر يض في قاعة الامراض الباطنة ثلاثة اشبر فاعثرت المريض عدة 
نوب كاذ متقطع كانت ثنتابه مراث عديدة في اليوم الواحد شبيبة بنوبالصرع ٠‏ 
وكان يعتري المر يض سي قترات النوب شنج في عاصرة الثانة كان التخلب عليه 
مكنا بالقاثاطير اللين ٠‏ 


فاجر بت للمر يض مدة ثمانية ايام حقن ور يدية :محلول كاورور الكلسيوم 
الذي نسبثه ٠١‏ بلمائة وكالث مقدار كل حقنة عشرة س ١م‏ محفت النوب اولاة 
الاانها عاد بعد ذاث الى شدتها القدمة 

ولم تفده المعالجات المغادة للحلاق ( داء الافرنج ) اقل فائدة ٠‏ 
والشج تدافيصدور القدمين وتباعد العقبين والالحج ذو الفتسّج والموءنث لحجاء 
فالقدم الفحجاء مقابلة أذن معتاها ل ( دتهلة؟ إمط هزم ) 

5 الواح انقلاب القدم على وحشيبا والاروح من تقباعد سدور قدميه 
ونتدانى عقباه والمونث روحاء ( تآج العروس ) فبل ادل من هذه الكلمة على معنى 
( كناتةا أوط معلاط ) ٠‏ ومن مرادفاتها الصداف وهو هيل القدم الى الوحثي 
والقدم صدفاء ٠‏ وال ىوهو ان تميل الرجل على وحشيها والقدم سقفاء ٠والةؤند‏ 
وهو هيل صدر القدم على شقبها الوحشي والقدم قفداء ٠‏ 

5 - القدم للخمترة ااتي تمس الارض كقدمها ( الخصص ) فبي ترجمة 
( صتدية غمط لعنط ) 

4 لقفعت رجله ارتدث اصابعه ال ىالقدم قتزوث خلقة" أو ءلة نحيمقةعة 
( الخصص ) ٠‏ فحى ترجمة ( 5نآه؛ أمط 1عنط ) 

ب الكرشاء فيالة'م التي استوى اخخصها وانبطحت على الارض فيعرض 
وغاظ فيها ( الخصص ) فعي مقابلة ل ( غهام 4هنم ) ومثلها النطحاء و الني 
اتفطحت علي الارض بيطنها كله ٠‏ 


ا مجلة الممهد الطبي العربي 
هذه في مشاهدة المريض : 
اما التشخيص فكان بين اككراز المتقطم والصرع لأأن اوصاف 
النوب كانت تشسابه نوب الصرع ايضا ولا يخنى ما لعدم كفاية القند 
النظيرة بالدرقية من الملاقة في احداث الصرع ايضا .٠‏ 
اما السيب في عدم كفاية هذه الفدد فلمأه الحلاق الارثي الذي 
ثبت وجوده مراث عديدة تفاعل واسرمان الاتجابي ١ ٠‏ 
فأجريت له المسلية وي تطعي اتقميص الغلاني للخصية بالفدد 
نظيرة الدرقية في١‏ ١حز‏ يران ففارقته النوب منذ ذلك التار يخ حتى الآن ٠‏ 
وتحسنت صبحته العامة وتمكن من العودة الى اشغاله ٠‏ ولا يزال الطم المدفون 
في غلاف الخصية حي تحسة اليد ٠‏ ولا يزال المر يض تحت المشاهدة وحالته 
لتحسن تحسنا تدر ميا ٠‏ 


اما الم فاذا لم يكن المصول ليد مرى الانسان ممكنا بعد عملية 
جراحية يجر يها الجراح م كانت الحالة في هذا المريض فان اخذه ممكن 
من اذسان لطارىء طراً عليه ما لوقضى بدهس سيارة او حافلة او جرح 
اري واذا لم يتتيسر ذلك فان اخذ هذا الطعم من القرد جائز ايضا ٠‏ 

ان حادثة واحدة لا تكني الحم بافادة هذا العم جميع حالات 
الكزاز المنقطع وككن هذا الطر يق الجديد قد قنس وضييدخله جراحون 
كثيرون وسنرى ما سيكون منه في المستقبل ٠‏ 


يننا 


الممتحدثات الطببة 1" 
0 (8) تأثير البزل القطني في اليلةالسكرية 
والضغط الشرياني 1 

ان تأثير الجباز المصبى ي في مقدار البول والمواد المفرزة معه معلوم منذ 
اعمال كلود برنار وقد دلت الايحاث الفسيولوجية المرضية التي قام بجاكثير 
من الملفينعن الداء السكري اذه ( 06فماةها ) على مأ لتبدلات ضغط 
أمائع الدمانشي الشوكي من التأثير في افراز البول ٠‏ كا دلت دروس اخرى 
على ان لضغط المائع هذا تأثيرا في الضغط الدموي ايضا ٠‏ 

واننانمجمل بعض هذه الابحاث الني ظهرت عن هذين الأحرين 

اعلن هار يك سئة 151 مشاهدة مريض مصاب بالداء السكري 
التفه كان مقدار بوله في اليوم 1 ١١‏ ليتراً فعاد الى 18٠٠‏ غرام بعاد 
ان استخرج من بائعه الشوكي ه س ٠م١٠‏ ثم كثرت المشاهدات فاعلن 
مارانون مشاهدتين المر يض الاول ننقص مقدار بوله من ليترات الى ؟" 
يئرات. والثاني من ١٠١‏ ليقرا الى + ليترات بعد البذل 

واورد غراهام حادثة نص با البولمن ؟١‏ ليتراً الى ليتر ين في الايام 
الني تلت البذل ٠‏ وذكر تركار حادثة مررض عاد بوله طبيعياً بعد ان 
استخرج من مائعه الدماغي 8 س ٠م‏ * 

واغان. ميشو ولاماش وبوله حادثة مريضين مصابين باب شني 
( 6816املتهة11 ) و موالة مقدارها ء ليتراثت في اليوم ٠‏ فنص البول 
ليترأً واحد بعد البزل الفطني واستسر النقص حمسة ايام مع انه ما من 
معالجة سوى البزل إدت الى هذه النتيجة ٠‏ 


م مجلة الحعهد الطبي العر بي م 

اما شرح هذه الحالات : فبو ان البوالة في الداء السبكري التغة نتهة 
عن ضغط قاعدة البطين الثالث والج سم الرء مادي ( 11تناء5 هات عأطن1 ) 
اكفة الضغط عن البطين الثالك ا البول ٠‏ 

ثم جرب لارميت وفوما تأثير البزل القطني في الداء السكري الحاو 
ننقص ادكر في البول ومقدار البول نقصأ خائيا ولم يمودا الى الازدياد 
الا ببط”٠فنىاحد‏ م ضاهماعاد مقدار البول 77,٠٠‏ ؟غرامبعد ان كان٠٠٠ة‏ 
غرام » والسكر في البول ١؟‏ غراماً بسد ان كان /ا#اغراماً . 

فيسلتتج اذن من كل هذه المقدمات ان المماز العصبي مدب من 
الاسباب الرئيسية في البوالة وليس سب نويا كا كان يظن قبلا ٠‏ 

غير ان هذه الاستذئاجات لم يعترف بها جميعها المو#لفون الذيندرسوا 
هذ| الام درس حدياً 

فان ببكل درس التبدلات السكر ة سي لدم على عيض مصاب 
بالداه السكري سنة 5 بهد بزل قطنه فوجد ان سكر الدم قد نقص 
من ١م‏ سائتيغراما الى 84؟ سائتيغراما وان مقدار البول قد نص زهاء 
لبتر وان السكر فيالبول نص من 88 غراماً اله2٠‏ غير ان هذه الحادثة 
الواحدة لم تكفه لاثياث النتيجة : 

م جأة موثثالون بعد مشاهدة يكل مسترشسداً بارشادات الاستاذ 
اسكولي ودرش عشرة عر فى وهذه نثيجة تحر يانه : 

بعد ان يستخرج مرث المائع الدماغي -٠‏ 16س ٠م‏ يزداد 

السكر سيك الدم هوضاً عن ان يفص مقد تحق هبه الزيادة في نسعة 


الم تحدثات الطببة لق 


00 ى ٠‏ وتبلع هذه الزيادة اشدها بعد ؛؟ ساعة ٠‏ ونيق كذلك 
ه؛ ساعة ثم ينقص السكر يبط غير انه يظل أكثر ما كان عليه قبل اليزل 

و يداد السكر سيك اليول ايضاً بعض الازدياد بعد البزل القطنى 
ويظبر السكر فيه متي كانت المة د أَدت الى محوه ٠‏ اما مقدار البول 
المخرز فلا يفص الا قليلاً وم يشاهدمونتالون ابداً ذلك النفص الكييرالذي 
اورده ا موتلفون الذين سبقوه ٠‏ 

ثم جاة رائري والآنسة در يفوسه فدرسا ١١‏ شخصا درس ادق 9 
من تقدمعا٠‏ مراعبين حالة لغذية المرضى الامى الذي لم يعره المتقدمون 
اعثاميم ٠‏ وقسما هوثلاء الاشخاص ثلاث ذئات : النئة الاولى اشخاص 
اصاء والثانة اشخاص مصابون بالداء السكري مم بيلة سكر ية خفيفة 
والثالئة اشخاص معبابون بالداء السكري مع ببلة سكر بة شديدة وازدياد 
السكر في الدم وهذه هي نتيجة تحر باتعا : 

٠ بزل القطني تأثير خنيف لا يكاد يذكر في اتقاص البول‎ - ١ 
فان هذا النقص . يام ابد نصف لتر‎ 

0 -لا لأ لبزل اتن اد؟ فياقاس السكر منى 
قلية في البول وامامتى كانت كيته كثيرة فائها تقص بعش 0 
ولا تلبث ان تعود٠‏ وقد ازداد السكر فيعض المرضى 8 عن انيتقص 
بد البزل ١٠ما‏ سكر الدم فتىكان زائدا عن الحالة الطبيعية كان تقصهجلياً 
٠‏ سانتيغراماً حتى الفرام الواحد ٠‏ 
فيستخج مر هذه امدخرياث إن تأثير البزل الفعلني في اتماص البول: 


ا مجلة الحمبد الطبي العرلي 
اوالسكر لبس كثيراً ولائبتً امانقص السكر سح الدم فنسبه هذان 
الموءلفان الى صدمة البزا لالقماني الذي سبب تفاعلا عاما ينتج عنه دل 
في الموازئة الفحمية المائية ( اليدروكر بونية ) 1 

وقد درس المو“لفون الضغط الثشر يافي ما درسوا السكر ٠‏ 

يقول مايال ان ضغط المائع الدماغي الشوكي والضغط الشرياني 
متعادلان فاذا زاد الواحد زاد الآ 'خر اوت صالاول تق صالناني وهو يرك 
٠‏ انرالبزل التطني واجب في المصابين بازدياد الضغط الشر يافي المزدرنك 
لأن نزع ٠‏ ١س‏ .م من للائع الدماغي الشوكي بيط” ينقص الضغطين 
الشر ياني والدماغي فيب هذا التقص ثابتس] وهذا البزل واسطة لنحاثي 
كثير من الاضغاث وتخفيف عرضين منرمبين : الصداع وضيق النفس 
اللذين يوان المصابين بازدياد الضغط الشر ياني ٠‏ 

وفد درس ميشو ولاماش و بوله هذا الامى فظبر لم ان استخراج 
٠‏ س مم من المائع الدماغي الشوكي لم ببدل الضبغط الشر ياني في ثلاثة 
مرطنى وان الضغط الاقصى نص درجة الى مث درجات بياس باشون 
في عخفسة مرشى ٠‏ 

اما الضغط ! الادلى فر بص الا نقصأ خفيقا مرتين ليس غير ٠‏ 

فيستخج من هذه الدروس الحديقة ان البزل القطنيلايو ثرتاثير ثرأثداأ 
في الضغط الشر يالي ومقدار البول والسكر وان كان له بعض الفأثير في 
مرضى قليلين ٠‏ فلا بد اذن من متابعة هذه الدحر يات لتعرف التتيجة 


ولنجل المتيقة ٠‏ 


ثظافة الطفل كف 
نكلائة الطفل 
احكيم احبد حبدي اللياط استاذ فن الجرائم وعلط الصحة 


ان لنظافة الطفل تأثير كيراً في غو الطفل واضطراد سيره لا هو 
مُعلوم من وظائف الجاد المديدة التي لا تقل اهمرتها عن وظائف كثير 
من الاأجوزة الأساسي ةكالئنفس والمفرزات الخافة واللمس والمس ٠‏ 
ولايبكن لهذه الوظائف ان تجريراها الطببعي في الجلد ما لم يكن نظيفا ٠‏ 
وان تراك بعض مفر زائه قد يكون مخرش] له فلا يخلو بقاوها من ضمرر ٠‏ 
كا ان نظافته توتثر في الاعضاء الرئيسية كالقلب والرئئين فلنشط للعمل 
وبذاك إضطرد النموايضاً ١‏ 

وهذهالنظافة لا يجب ان تقتصر على الاقسام الكغيرة التلوث سب 
ولاان تكون حين التلوث فقط بل يجب أن ثناول الجسد كله سي كل 
يوم ٠‏ اذن نوم النظافة يتنظيف البدن كله وهو الاستمحام و بنظافة 
الاقسام الملوثة ببول او براز٠‏ 

فالاستمام يكون بغطس بدن الطفل الارأسه في «خطس نظيف 
من الماء الفاتر بعد اغلائه ٠‏ و حرس كل الاحتراس من ازدياد حرارة 
ال1* اوقلتها لأن زيادتها عن درجة تحمل الطفل تحرقه فتجعله يكره 
الاستحام بمدها ٠‏ ولأن قلتها قد توءدي الى ما لا تحمد عقباه لأ نالطفل 
كتير التأثر من الإرد ٠‏ فبستحسن أن تكون درجة حرارة اماك في الايام 


ذأ 
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0 م تخفض بعدها شيا فشيئا بقدر احمّال الطال حتى 
يعتاد الدرجة الاعتيادية ٠‏ 

اما مد الاستحام فيجب ان تكون قليلة ولا سيا في الايام الاولى 
فلا نتجاوز ضع دقائق ٠‏ 

ووقت الاستحام يكون على العادة فيالصباح الا اذا كان نوم الطفل 
مضطر بأ فيجعل في المساء قبل النوم و بعد الرضعةالاخيرة فينام نوما هنين 

و يجرى الاستحامعل الصورة الآتية : - تبيأ لوازم هذا الاستحام 
كلها قبل البدث) ونوضع تحث متناول اليد جانب المغطس ٠‏ وهذه اللوازم 
شي قطعة من الصابون الخالص النتى جداً ٠‏ وليفة ناءمة من القطن الآين 
او اسفنجة نظيفة جداً لبدنه واذالم يكن نفرقة نظيفة ناعة او قطمة من 
القطن النظيف ايضا ٠‏ ثم قليل من مسحوق الطلق او غيره من المساحيق 
الناسبة والأحسن ان تكون في مذّرّة( رشاشة ) والا ذتوضع سيف علبة 
واسعة وثوخذ بقطعة من الفطن ٠‏ 

وتبيأ كذلك منشفة ناشفة دافئة ذات زميز نا والبسة الطفل وما 
يازمها كالدباينس الا تكليز ية مثلا” ٠‏ و بعد تبيئة ذلك كله » يوضع الماء 
الساخنفي المفطس و ببرد الى الدرجة المستادة الي يتحملها الطفل ٠‏ وعندها 
تجرد الطفل من أببسته في مكان داف بعيد عن جر يان المواء ٠‏ ثم يحمل 
بين يدي الوالدة او المر ببة على الصورة ال تبة : 

تدخل اليد السرى تحت رقبة الطفل قراشة ؛ وحسب وزن الطفل؛ 


اما ان يكتنى بوضعبا تحت ثفرته قنظ واما بأن تخذ كتف الطفل 


نظائة الطفل الف 
البسرى ببد الوالدة فبيق رأسه مستنداً على ساعدها ٠‏ اما طرفه ادثر 
فاما ان يمحتضنمننحت الالبين واما ان 2 تفبض اصابعاليد الليمى على الرجلين 
نحو مفشل القدم ٠‏ وعلى هذه الصورة يغطس ف الماء ثم يغفسل أصابون 
واللبفة اللينة و يزال اثثر الصابون جيداً بالك ثم يرفع من المغطس و يحضن 
في منشفة دافئة و ينشف برفق جيداً سما في ثنيات جاده بين الفخذين 
والضين(تحتالابط). ثنيات الرقبةثم يذر طبهاقليلمنذرورالطاقو يلبس٠‏ 


نظافة الاقسام الملوثة ١‏ ( التغيير ) من المعاوم ان ملامسة البول 
والبراز لجلد الطفل ملامسة طويلة تسب تخريشه والتهابه لذاث يخب 
ان تنزع تللك الاقذار بسرعة و ينظف مكانها بسح تلك الاقسام الملوثة 
ولا سما ثنيات الجلد بتقطعة ليئة من التهاش مبالدَ ماه داىء 

و يب لغبير تلك الخرق كنا تإرز فيها دوناقل توان ٠‏ و يعر فا نالطفل 

قد برز حينا حر ك حر كاتغير طببعية دون سبب ظاهى » 5 ان الوالدة ' 
الكغيرة الاعنا" بطفلما تلم من حر كات وجه الطفل ولقطببه وجبده ان 
طفلها يتبرز فلا لتوانى في نظافته ٠‏ هذا في الاشبر الاولى اما بعدها فيازم 
تعو يده الجلوس على الاصيص فلا يلوث خرقه ٠‏ على انه لا بد من نظافته 
بمدكل تبرزايضا ٠‏ 

نظافة الرأس والشعر والاظافر ٠‏ - يحب آلا تهمل نظافة الرأس 
بنلا نترام عليه المفرزات الدهنية فنشكل فوقه قشوراً كثيفة وتضر 
لشموالشعر ٠‏ بلك يجب تنظيف الأس مرارا في الاسبوع بفسله بنطمة 


ا عله المعبد الطي العربين___ 


اينة من التياش او بقطعة 0 ن القطن النظيف » مبللة عاء داف ' مع قلبل 
من الصابون ايض ٠‏ وهتى تراكت تلك الاقذار عل الرأس ترف بعل 
الرأس بقليل من ( الفازلين ثم : يكل الراى كا يرق + 

اماشعر ارأسن قط قصير؟ داا يسبل أنظيف الرأس وهذا ايض 
من الاسباب التي لنمي الشعر افاء طبييا لا الادوية الخدافة التي يجب 
الارتعاد عن استعالها ١ ٠‏ 

ويجب آلا همل مم ذاك نظافة المينين والاذنيد والائف بسحا 
في اثناء تنظيف الرأس او حين كل نظافة بقنطعة من القطن النظيفمبالة 
بأ لى من حامض البور او بالاء التق بعد اغلائه وتبريده » 


ويجب ثقلم الاظافر في كل عشرة ايام مرة على الافل لأن يقاتها 
دون تقل يجعابا تعشراً للاقذار والجرائيم الني قد يكون بينها عدذ مركن 
الجر انيم الضارة فتوءذيه بدخوطا لفمه حين رضع امبابعه او تكون سيا 
في تخديش جاده التام وثقيس تلك الخدوش بسب الجر انم العائشة فيها ٠‏ 
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التقيسج بالا ريق الإضحي 


57 القراء نظر ية المناعة الموضعية التي بني عليها التلقيح بالطر يق 
المضمي فبي النظر ية القائلة بان لكل عرض عضو قابلا خاصاً به في 
الجسد وان هذا العضومتى لقح واعيد منيعاً على الداء أكسيت مناعته 
الموضعية البنية مناعة عامة وقد كان بأسردكا من زعما* هذه النظر ية 
ومويدها حتى ان اقتناعه بها دعاه اللي صنع لماحه المضاد للحميات التيفية 
المسمى ببليفسكان ( 11036 )وقد شاع استمال هذا اللقاحفي او 
ولا-ما ف فرنسة ورأينا في دمشق ل عليه حين نفشت 
الجى التيفية في هذه السنة و بجاان أكسابه المناعة ام 0 به 
ملم توضع الاحصاآت و يراقب اللفحون به عن قربا مراقبة دقيقة فان 
حكننا سيكون مبذيا على ماورد عنه من الاقوال ولايكنى لاسقاط هذا 
القاح او تأبيده ان يكن قد اصيب بالجيات التبغية بضعة ملفحين به فان 
هذا الأمى تحتف حصوله ايضا بعد التلقيح بالطر بق الجلدي ٠‏ لابل 
فلتئبع وصية الاستاذ رانون القائلة « لايحق لنا ان ننبذ هذه الطر يقة بل 
علينا ان نتبع الطر يتين معأ » 

ناهض هذه الطر يقة ة كثيرون في البلدان الحتلنة و و بيدوأ اعدءفائدتا 
بالنحر ياث والاختبارات العديدة فقد اوضح شارنان وكاسان منذ زمن 
طويل ان الخميرات( 101981856) الحضمبة وخلايا البط نة المعوية تضيف 
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الاجسام الجرثومية وتبدل مفرزاتها حتى انها تمنم حصول اأناعة بالطر يق 
المضمي ٠‏ وقد استدلا على ذلك باختبار اجر ياه على الكاب الذي لايصاب 
مطلنا بالجى الشرئية لائه منيع عليها مناعة طبيعية وذلك بفصل عروةمموية 
عن القناة المضمية وتلقيحوابالجى النيفية وحصول آآفات فيها شبيبة بافات 
هذه اللمى ٠‏ فبذا يدل على ان اخيرات المضمية كانت تيت الجراثم النيفية 
لانماقوية في الكلب فلا اننم وجودها في العروة المفصولة عاد تلقيحها. 
مكنا ٠‏ وهذا ماحدا بالبعض الى القول بوجوب استمالعصارات الكاب 
المضمية في معالجة المى الدفية لان الاختباراتالتياجراها(لابين وليونه ) 
دلت ان لها خواص قائلة لخصيات ابرت 

وفعل هذه اخيرات ينوم بالنصصاقها بهبولى الاج سام الجرثوميةوتهل يلما 
للا حين المركة منهكما تحلل الاحينات الغذائية ٠‏ 

اما المفرزات الجرثومية فلا توثر يها االميرات المضمية قققط وام توثر 
بها ايض خلايا بطانة الامعاء والبرهان على ذلك اختبارات شاران وكاسان 
الدالة على انحةن الور يد بمقدار معين من زرع جر وي عي تالحقون في الحال 
مع ان جرع خمسة اضماف ذلك المقدار بطر يق النم لايحدث اقل 
اضطراب فيه ٠‏ 

وهذا هو السبب الذي من اجله لم يد ( شوتز) في المواد المنغوطة 
الضياث المفنية (8400م52 هولء6ذ/ا ) التي حن بها الاثنيي عشري ٠‏ وهو 
السبب في بقاء القسم العالي من الامماء عتيها لا يحتوي الا فيا ندرعلى 
بعض الجزا انم 


التاقييح بالطر يق المضعي و 
غيران اخيرات الحفسمية ليست متساوية الفمل ازاه الجرائم يا 
فى ان قتلت الغمات المفنية وعصبات الكزاز فلا ثتوصل الى قتل 
اتا ت قبل تاما وهذا ما يدعو الى الاصابة هذا الداء ٠‏ 


وقد اوضحت تحريات كثيرة ان تأثير العصارات المضمية و بطانة 
الامماءفهالجر انيم ومفر فرزاتها تعيد الحصولعلى مناعة ثابتة مستحولاً بالطر يق 
المعوي ٠‏ لان لال وا عر بالئم معا اعتني بوقايتهمن العصير 
المعوي لا بد مان ثوعثر به اتميرات المعو ية ع بطانة الامعاء فيتبيدل 
تركيبه و يفقد فعله غير اله متى كانت عقداره كيرا اوكانت ميته 
شديدة افلتمنه قسم قفام بمهمة التلقيح ٠‏ فكل لماح تكون فيهالمفرزاث 
الجرثومية او لجراي مخففة لا يو#دي استعاله بطر يقل الم الى احداث 
المناعة ٠‏ لان هذء الج راثم او السموم الجرثومية ني ضسفت قوب بالحرارة 
او بالطرق الاخرى المستعملةفي تحضير اللقاح لا شمكن من مقاومةا خيرات 
امعو ية وفمل الخلايا المدو ية وانما تنقلب الى مواد اخرى قبل ان تصل 
الى الدوران الدموي ٠‏ 


فبل إستخج من هذا ان لقاحي باسرد كا ولو أر ضمد الى الددفية 
ولقاح دو بترضد الزحار ( الدوسنطار يا )ولقاح تيار لان زمتاوءمعلط]1) 
ضد تسماث الدم بالمكورات المعو ية وآفات الامم'* الحادة او المزسة 
لا تفيدشيعًا وانديجب نذها #لاذان الاحصاآت دلتعلى فائدتا الكيرة 


. 
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تكف ادن تلمكن من لعليل هذه التائم ! يرجح أن الجرائيم الداخلة 
في ت ركيب هذه الاقاحات لاققيتها كابا اللميرات الحضمية والخلايا المعوية 
وككن منبا ما تغلب على هذه العواءل فيمر الى الدورا نك هو ويوكدي 
الى توليد الافيداد ( 801160185 )وخذا يجد(فورنيه وشوارتز) ان الضرورة 
ثقضي باسجمال كية كيرة من الجرائيم في لقاح امعطى بطر بى المضم اذا 
كان يراد الحصول على لاح معوي «تصف إصفات دوائية ناجعة ولا بد ٠‏ 
ابض من جعل ذلك اللقاح مارما (!ي مستحلبًا اومملفا ) لكي يسبل 
امتصاص الاجسام الجرثومية الموجودة فيه ٠‏ وهذا ايضا يكوت الفاح 
لمعوي فالا ولو لم يكنفيه كيات كبيرة من الجراثيم «تى حضر معالصفراء 
١‏ كما مي الحالةني نقأح باسرد كا) التي بتنظيغها للامعاء تخفف فل الجيرات 
الحضمية وخلايا الامعا” القائلة للجرائي ٠‏ 

وصفوة الكلام انه يجب علينا ان تلجأ الى اليم بالمئن متى كآن 
ذلك مكنا لآنه انعن للوقاية وككن متى لم يتيسر,لنا ذلك يجب حيئذ 
استعهال اللقاحات المعوبة بالطر يق المعدي المعوي ٠‏ 

(« 221 0 


ثقرير كياوي شا 


قربي كوم 
الصيدلي عبد #رهاب القنواتي استاذ الكيميا 
قدم هذا الثقرير في ١؟‏ شباط سنة "؟1؛ 
لما كان كبير الفائئدة من وجبة الطب الشرعي 
أنشرناه «الحرر » 
سعادة رئيس اأعهد الطبي الحترم 
وردت الينا ياعركم في 4؟ كانون الاول 130 اح ثاء النوى حلي 
افندي مأمور انحصار الدخأن بالمرة المشتبه بوفاته مسموما ٠‏ موضوعة في 
صندوقين صغيرين بعد ان احال,بهاالينا الماعي العام الاستئنافي في حلب 5 
الاوراق ره( 5855 ) وتار يخ ٠‏ كانون الاول 5؟؛ المر بوطة بهاصورة 
قر يرالطييب السيد عبد القادر صبري وورقة الضبط الني و ذعها حاك 
ملع المرة اليه جد وعلييت كرنة 'المزة النيد عبد القادر ضري 
والكاتب الاول السيد خالد في ؟؟تشر يزالاول ١9١6‏ 
الصندوق الاول قد لصفت عليهورقة بيض ا" كت عليها بق رصاص 
ازرق «عائد للتجر يد ُ 485 ) لمعالي وز يرالمدليةالافخم»ووجدثفيه 
اربعة فوائير( قطرميزات ) احدها مكمور ٠‏ فاثور رقم (5) يوي اكد 
والطحال ورم () الرئنين و () المجاب الماجزو(١‏ )الدماغ وهوالمكسور 
و اجد في ججيعبا قطرة من مائم الكحولي لموضوع للمحافظة والمنوه به 
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بثقر يرالطبيب السيد عبد القادر صبري ٠‏ 
وكان فيالصندوق الثاني ثلائة فواثير احدها مكسور ايضا وقارورة 
صغيرة فيها انموذج الكحول الني حفظت فيه الاحشاء الحتلفة واربع صرر 
تحوي غاذج التراب ٠‏ ففاثود رقم ( ه )يحوي نصف الكلية والالب 
والمنانة درم 0 ©) المعدة وقدم من الامعاء الدقبقة و( + )الامعاء الغليظة 
وهوالمكسور ٠‏ ول اجد في جميعها ة قطرة من المائع الكحولي الملقدم ول 
من ه#دذء الفواثير السبعة وصرر التراب الار بع واموذج الكحول تختوم 
بال شمع الاجر بخاتم كبير ( حاكم صلح قضاء المعرة ) وخاتم صغير ( عبد 
القادر صبري ) ٠‏ 
ول اجد اثراً للدم [تحري ( اكسيد الفح ) وغيره من السدوم الني 
توثر في الدم وتظهر بواء.أنه لانه تبين من ثقر ير الطييب انه تعذر عليه 
اخذ أنموذج منه . 
وبعد وز نكل من الاحث ثراء المتقدمة على وجه الانغراد اخذ انموذج 
وسصلي واجري عليه الفحص الكيماوي السي فكانت التيجة كما يأتي ٠‏ 
احاعوايت بيع المنرم الغباية فل أجد منها شع 
بس تحر يت جميع المعادن السامة واملاحها وجميع اشيأه المعادن فم 
أجد غير الزرنيخ ٠‏ ْ 
«- تحر بت جميعاشباه الةللو يات واشباه السكا كر (غليكوز يدات) 
وغيرها من الحاصلى العضوية من نبائية وحيوانية فب أجد غير الجبفين 


معي ل الى 0 
( بتومائين ) وهو حصول التفسخ الذي يكن وجوده في مثل هذهالاحشاة 
الواصلة الى الدرجة القصوى من التفسخ ٠‏ 
فيكون المرى قد اصاب اازرنيخ دون سواه 
تحر يت الزرنيخ فيجميع الاجزاء البي استعمات في التحليل ككشفه 
فكانت خاية منه ثقية ٠‏ 
وتحر ينه يك انموذج الكحول المرسل فل اجده ايضأولكته وجد 


في باذج التراب الأر بعة الملأخوذة من نواح مختلفة من القبر ومن خارج 
العبر 5 

اما كية الزرززخ الموجودة فعي 5 ٠ ٠ ٠١‏ ) نسعة مليغراماتنسبة 
الى الزرنيخ المنفرد في مجموع الاحشاء البالغ وزتها ( 1١‏ )غراماً 

ثراب خارج القبر يحوي ( 0٠٠٠٠‏ ف كل كلموغرام وتراب داخل 
المقبرة يحوي ( ٠.٠ ١/0‏ ) في كل كبلوغرام وهو ثقر با متساورفي النزاذج 
الثلاثة ٠‏ 

يمكن الاشتباه بان الزرنيخ الموجودناتجمن مداواة زرنيخية(مائع فوار؛ 
حئن 5 كوديلات 3 أرائال ؛ حقن نثوء الفرسان او نوفوارسينو بانزول 
وان وكسيل » او غير ذلك او من المقيرة نفسبأ لانه ثبت وجود الزرنيخ في 
راب المقبرة او من الزرئيخ الطبيعي الموجود في جسم الانسان في جلده 
وشعره و بعض غدده أو من نتيحة لسم ٠‏ 

فبناة على ذلك اذا راجمنا ورقة الغيبط الممضاة من حضمرة حا كم 
الصلح السيد احمد والطبيب السبد عبد القادر والكائبالاول السيد اد 


. 
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نجد العيارة الآئة ٠‏ ( واخرجت المئة من الةبر ووضعت على ممر ير من 
الدف في وسط المتبرة وشوهد بات المثة ملفوقة بازار خاص وشرشف 
وقطعةمنالحر يرالاييض ( «دكذا» 

واذا راجعنا ثقر ير حضرة الطبيب السيد د الما سر نفسه 
نهد العبارة الآ تية : 

( نبش قبرالمنونى المذ كور و يناء على امكان اخراج المثة من القين 
ددن ان إصيبهأ خال ونظرا الى انها في حالةالنشمع والضمور والصسلالمتي 
قند اخرجت ووضعتعلى الطاولة الممدة لاجراءعملية الفتج 46 كزان 

فهاتان العبارتان لدنيان تلوث المثة عموماً والاحشاء خصوصابالتراب 
كيف لا وان كية الزرني في الاحشاء ١‏ كثر منهافيالتراب وعل كل يمكن 
سوال حضرة الطييبوحا ك الصلحمرة ثانية عما اذا كانت اإثة(مدهولة) 
في التراب ( اي هل الدفن في المعرة على طر يقَة اللحد ) وتما اذا كان قد 
دخل التراب المثة تفسها او خالط الاحشاء في اثناء فنحها ٠‏ 

ارجو اعادة هذه الاسئلة لاثبات هذا الننى ٠م‏ انه مكن ان يسأل. 
حضرة الطبيب المداوي السيد امعاعيل عاصم عما اذاكان مرلِضه السيد 
حلي يستعمل شيا من مس كات الزرنيخ للمداواة اوعما اذا كان قد 
اجرى له <قنة نثوسالفارسان او خلافها ٠‏ وعما اذا كانت تلك الكيات 
من العلاجات اازرنيخية كبيرة ومدة استمالا طويلة ٠‏ 

وارى من المناسب هنا ذكر اقوال استاذي ( كوعن آبره ت ) مدير 
مخبر السموم في دائرة الشرطة في بار بز البي اثبتهأ في كتابهكيميا* السسوم 


ْ ثقر ير_كباوي انا 
( صفحة 39ه ) من املد الاول امطبوعسنة 115 ١٠ولا-‏ لاحل للاهتام 
' اذا وجدت كيات زهيدة من الزرنيخ في احشاء الانسانوكا:_المقدار 
مليغرام واحداً في مجموع الاحشاه ( اشارة الى المقدار الطبيعي الذي يكن 
وجوده في بدن الانسان ) ٠‏ ثائيا - وحينا نجد كية الزرنيخ 20 
ملخر أما ثلا نعبأيها ايضأوليس ته الادليلا على المداواة الزرئيخية ٠‏ ثالقا -- 
ومكذا اذا وصات الكية حتى سبعة مليغر امات وذاث يد لعل مداواةبال 
( تثوارسينو بانزول) بعد حقنه بيومينحتى 7١‏ يوما ٠‏ رابماً - - وبالمكس ان 
وجود ساشيغرامواحد فا كثر يويد فرضية النسمالزريخية بيدا ضرعا 
هذا واذا لاحظنا ان الاحشاء كانت محفوظة في الكحول الني توتثر 
في الاحشا* بملامستها الطو يلة و تحل كيرا منالموادالني يمكن انحلالها بها 
وتأخذ قسماً معا من الماء ايضا وان هذه المائمات ققدت من القوائير 
٠‏ فياثناء نقل الصناديق حتى وصولما الىمعخيرنا ببكننامحكم عن لكيةامينية 
من الزرنبخ هي أكثر من ٠١1‏ ) انسعة مليغرامات طبما 
فبناء على ما تقذم اذا ثبت بعد سال عر : اليب وحام | 
. الصلح والكاتب ان المئةلم تكن مدمولة فيوالتراب ول يكن الترابداخلة 
لاعمائها وتخالط للاحشاء ولم يكن امتوف حقونا بالنئوسالف ران او خلافه 
ا ل السيد حلي فد 
مات توما باز دليخ والا فلا و بذلك اقدمقر ير ي هذ السعادثك مس بوصاً 
: ' بالامراق ار قبول فائق الاحترام سيدي ٠‏ 
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اخلاق الاسكيياو بس وعادائيم 


يوجد بين انواع الجنس البشري نوع لم تدرس حالته حق الدرس 
وهو النوع عالذي يفطن الاقاليم الثماليةالبعيدةفي اميركةمع ان هذا الشعب 
حري بالدرس لأنه لا يزال محافظ حتى اليوم على الخلاق الانسان الاول 
ولأنه م يتزج بالانواع البشر ية الالخرى المجاورة له الا اءقزاجا طنيفا ٠‏ 

إما الارض الثي يقطنها فلا ثقفل مساحتها عن مساحة اور بة وهي 

. غروانلندا وشواط' لا برادور وخليج هدسون ومعظ جزر الارخبيل 
الشمالية وكل شواطى” اميركة الثمالية الواقعة على الاوقيانوس المتجمد حتى 
مضق باهر بنغ »وعر ض هذه الشواطى” ياس ببضعمئاتمن الكيلومترات؛ 
وبعض الجزر وشبه جز يرة واقعة في قارة آسية شاي شرق سسببرية ٠‏ 

و يطلق على هو لاء البشر اسم اسكباو بين«وهي كلة مأخوذة من انة 
الحنود التاطنين كندا الثمالية 58 «أكة اللحم الني » امأ . فيدعون 
انفسهم ف ني نغتهم ( اينو يت 1801017165 ) ومعناه « الرجال الافاضل » ٠‏ 

وبالحقيقة فان لقبهم الاول ينطبق عليهم لانهم يأكلون الحم الني 
الداي اوالحيد سىّ / يجدوا ما يحرقونه لسلق اللحوم اوشيها وم مذاك 
يفضلون شواء الرئة الآ بدة والقندس ( 200906 ) ا وكلب البحر ٠‏ 

اما عددثم فيعادل ار بعين الفا وهو عدد صغير بالنسبة الى مساحة 
الارض التي يقطنونها ٠‏ غير ان قتلهم لأولادهم «الجامات الني لقسابهم 


اخلاق الاسكباء بين وعاداتهم 8 
فلم ا ارك وم فى الككر ا وهار ل عي 
السببين اسباب اخرى انثقلت الهم «رن اوربة منذ نصف قرن وهي 
الامراضٍ الو بائية والعفنة كالسل والجدر سيك والحلاق ( داء الافرنج ) 
اما الجدري فد تله اليهم على ما يرجح صبادو الحيتان الامريكيون منذ 
ثلاثين سنة فكانكل وباك يفتك بهم فتكا ذر يما ؛ وهذهخاصة الامراض 
“الوبائية في الانواع المبدئية من الجنس البشرني » حتى ان قبائل عديدة 
ولا سيا على شواط” خلج هدسون كانت لفنى عن بكرة ابيها ٠‏ 
اما الطقس في الاقم التي ينطنها الاسكباو يون فيختلف الختلافا 
كيرآفان درجة البرودة تبلغ في الشتاء اللحسين تتالصفر ودرجةالحرارة 
تصل في شهري موز وآب الى العشر ين فوق الصفر ٠‏ 
ولا يق ان الشمس مختنيمدة سحةالى ثانية اساييع يحسدب الارتفاع 
عن شطبج البحر في شهريكانون الاول وكانون الثاني وانها تبى في الافق 
مدة الصيف ظاهرة ١ل‏ معادلة [لمدة الي احتجبث فيها ٠‏ 
١‏ وقد امتزج بالعرق الاسكياد ي العرق الابيض فيغروانلنداولابراددر 
فتنج من ذلك الاجماع خلاسيون ”'؟ فليلون وهذا الامتزاج كان عامل 
من العوامل 5-0 في تطور هذا العرق الاسكياري ٠‏ وان يكن ذلك 
النظور خفيقاً 
واملوج به ايضأ العرق الاحمر امتزاجا كيرا فكان لامتزاجه به تأثير 


)١(‏ الحلامي الولد بين ابو ين ابيض واسود 
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سيد ف ورك الشمب ها يكن يقابل الاسكاد بن واطرد قي 
الفزوات التي كان بغز بها المنود اراضيهم الى ات توصل الرائد الشبير 
فياجلمور نا فنسون المتجنس بالجنسية الاميركة سنة 11١‏ و ١1.17‏ 
الى ثقر إب هذيرن. الجنسين باقناعه الاسكباو بين بارتياد جز يرة الدب 
الكبيرة في اوقات معينة من السنة للاتجار مع الهنود ٠‏ 

كان الاسكياو يون منذ الةرونالبعيدة ينتشلون بعض النساالحندياث 
ولمذاكن لذراري تلك القبائل الني كانت ثتزوج بتلك الحنديات قوام 
خاص بها وهيئة تمتاز بها عن القبائل الاخرى ٠ ٠‏ 

و يوجد عامل آآخر قد اثر قي تطور هذا العرق الاسكياوي ولوكاتت 
الادلة عليه ليست راهنة ٠‏ مامن يهل ان الفخر الذي احرزه خر يستوف 
كولبوس بكشفهاميركةالثاليةقد اغتصبمنهالاان لأ نهذهالقارةقدسبقه 
الى كشفها واستمارها السكندبنافيون منذسة الى مانية قرون وقدوجدت 
منذ عشر ين سنة اثارقدية في لابرادور تدل عليهم وم ابنية منقوش عليها 
بعض الكنابات باحرف اللغة السكندينانفية ٠‏ ” 

وقد كثر عدد الهاجر ,نالمستعمر ينفيلابرادور وجئولي غروانائدا 
'حتى ان قداسة البابا انشاً فيها في القرن الثالك عشر ثلاث استنيات ٠‏ 
دم يل بالتأ كيد زمن اندثار تلك المسلعمرات ولا كيفية اندثارها ققد 
قيل ان الاسكياو بين ثاروا في القرن الثالث عشمر ثورة عامة حيئا وجدوا 
ااضعف يتسرب ف المستعمر ين ققتلوا منهم من قتلوا واجيروا الذين سلموا 
من الموث على ترك تلاك البلاد الى الشرق نسو الارخبيل الثمالي حيث 


اخلاق الاسكياو دين وعاداتهم ل 
امتزجوا بسكانتلك الجزر ٠‏ وقد ضادف ستافنسون قبيلة اسكهاو ية شغر 
افرادها اشقر وعيونهم زرقاء غير انه يجدر بناان نشكك في هذا الكلام 
لأن معظٍ الكواد الامير كيين يتوه ٠‏ 


و يدود الفضل الى الجلة الكندية الثمالية الني درست درسا علب 
. هذا العرق الاسكياوي الذي لم يكن مروف من قبل معرفة حقيقة الابما 
كان يصفه به بعض الردّاد الذين كانت تخدعهم الظواهر ٠‏ فان هوكلاء 
كانوا يرون الاسكياو بين وقد النفوا بغرائهم الدافئة الكثيفة فيقولون عنهم 
انم ر بعات القوام ممبنطيون مع انعم لوا كذاث لأأن قدودم مسلقيمة 
وحر كاتهم كركات المصارعين د كانوا يرون على وجوههم طبقة كثيغة من 
الاقذار فكانوا بظنون أن لونهم مشبع مع انهم ليسوا كذلك ٠‏ لأن لون 
بشرة الاسكياد بين يقرب من لون الجنس الابيض والاشقر الذي توطن 
اور بة وقد قابل ( جأناس ) وهواشقرالشعر ابيض الجلذ لون ذراعيهبذرا يي 
احد الاسكياو بين فل ير الافرقا زهيدا ينعا ١‏ أن هذا اللون يشيع قلي 
مدة الصيف لتنعرض الاسكياو بين الشمس الحرقة غير انه لايلبث انيعود 
الى ماكان عليه في الشعاء حيخا يخبي ذلك الظلام الطو يل والليالي المتتابعة 
امّا شعر الاسكياو بين فسبط كث و ببق أسود معفم الحياة٠‏ ولا يعادل 
المنجمدة شعورثم بعض التجمد الا 4" باماثة ٠‏ والصلع نادر فيهم للغاية ٠‏ 


و الحواجبوا الاهداب مر طاءولا وجو دلا في بعض الاعخاص وا اللحية 
والشار بان <َتصاء ولا تنبت الا متأخرة اي بعد العقد الثالث من العمر 


ْ 0 
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وهذا يدل على ان ككامل النمو يتأخر في هذا المرق فاأرأًة لايكمل غوها 
الافي الخامسة والعشر ين والرجل الا في الثلاثين ٠‏ 
وتكون العينان دائاً معراو ين ومتقار بعين اكثر مما ههاعليهفيالادريين 

والانف ضيقاً واقنى وام الانف العر يض الاثم الشبيه بانوف الزنوج 
فتليل ٠‏ والبدان والرجلان صغيرة جدا و بيلغ طول القد الوسظي 1 
سانتيمتراً في الرجال و 5ه ١١‏ سانتيمتراً في النساء اما اصل الاسكياو بين ' 
فلا يمكننا ان نقدمعليه الا الفرضيات٠‏ يفهم من احأديثهم ان جدودم 
وجدوا في البلاد التي يقطنونها الانجنسا من البشرقصار القامة ولميكونوا 
يقطنون في دياميس محتفرة يف الشلج كااتي يعيشون ثم ذيها الآن وانا في 
اثفاق مبنية بالحجارة ولا غلب الغزاة الجدد اولئك الاقزام احتجبوا سي 
الفاقهم تحت الارض وانقلبوا ارواحاً خييثة تضطهد من آونة الى اخرى 
الاسكياو بين : 

ان هذه الرواية لا يخاو بعضها من الحقيقة ذانٍ ثلك الالفاق المبنية 
بالحجارة الكبيرة لا تزال حتي الآآن موجودة يِه الشمال ولا سها حول 
شابج هيدسون وفي ارخببل باري وليست هذه من صنع الاسكياو بين ٠‏ 
وأولم تكن الارض متجمدة لكانت المفر يات تأ قي بعلومات عديدة عن 
هندسة تلك الانفاق ولكن ذلك يصعب اجراواه 

غير اننا اذا ما تأملنا بوجود الملامح الزنمية( كالشعر المنجمد والاائن 
الافطس ) في عدد قليل من الاسكياو بين حدانا التأمل الى التساوكل عم] 
اذا كان اقزام الخرافة الراتجة عند الاسكياو بين ليسا ذلك العرق الزنجي 


اخلاق الاسكياء بين وعادائهم ا 
الذي النشر قدي فيالقسم الا كبرمن قارقي اوربة وآسيةوفي كلافر يقية 
و بعض جزر اوقيانية ٠‏ 

وتوجد فرضية اخرى واشي أن جدود الاسكياو بين كانوا يقطنون 
فرنسة في العصر التي كانت به تاك البلاد كك كانت اور بةجميعها تتجددة 
و كان فيها غزلان الرنة ٠‏ فلا اشتدت الحرارة في قارة اوربة ثرت تلك. 
الى الثمال فسارت معبأ تلك الشعوب التي كانت مغرمة إصيدها ٠‏ ' 

وثما يويد هذه الفرضية الغر ببة ان الاسكاو بين يعيشون اليوم 
كا كان يعيش الاور يبون المقدماء في عصر الرنة المتجمد فانهم يغئذون 
بلحوم هذه الحيوانات ابي / يتوصلوا الى جعلها داجئة و يصنعون اثوابهم 
وخيامهم من جلودها و يصطلون و يستضيئون بشحومها و يصنموتف 
من عظاءبا ومن الاخشاب اشيا'.عديدة ٠‏ 


نا 
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صناعة الك 
البحث الثاني في الشوئدر 
للصيدلي صلاج الدين مسعود الكواكي 

الشوندر ؛ نياتمن الفصيلةالصليبة ذو سنثين ندمو في الاولى اوراقه 
وجذرءو يدخرفيع| ماينفمليائه » وتبدو فيالئانية ساقه فتزهر وتحمل الإزور 
وله انواع عديدة هيز بعضها عن بعض باشكالها الخارجية ١‏ كثر منها 
باحتوائها على السكر ٠‏ ولكنا سنخص بالذكر الشوندر الكثير السك رققط ٠‏ 
وينصف هذا بالاوصاف الآآتية : يجذر وتدي أهيف (طويل دفيق) 
مخروطي مطمور في الارض ماما ؛ د باوزاق متموجة ترلقع تدر يجا عن 
سطح التراب ‏ و بنيق صغير و بلون أبض » و بسرنف اي قشر خشن 
مضاع ( وم قاس » و باذناب عم :قليلا عند قلب النيات ٠اذا‏ عم رد 

من حوره أشاهد دواثر متحدة المركر ؟ واضحة تمام) ٠‏ 


تركبيه -٠‏ بتكون للم الشوندر المكريمن نسبجعضويذي خلايا 
كثيرةلا عي امو ا ف 
الم 0 ولتساوى المسافات بين هذه المناطز كما كان الشوندر اغنى 


من السكر و إصغر حم النسيج الحو يصلي المتوسط ٠‏ 


صناعة السكر ش ا 
والقسم المتوسط للحذر ذوالياف قاسة جد ٠‏ وهو مكون مر .مكون من تراك 
خيوط صغيرة تتحد بشكل حزمة وتر بعل الجذورالخالية الكثيرة المميقة 
بكل ورقة من الاوراق ر بط يمكن الشوندرة ان تتقل العصارة المغذية من 
اعماق الارض وتصعدها حتى الاوعية السكر ية لندخر فيها السكر المشكون 
في داخل الورق بتأثير النور 
في الشوندر اذن نوعان من النسيج الاو النسجالخاوي وهوالطر يق 
لتقل ما ينذي النبات و يميه ٠‏ والاخر النسيج السك كريوهو وعاء يحفظ 
فيه السكر المحكون وفضة الغذاه الذي يتناوله النبات ٠و‏ ييكن ان يضاف الى 
هذين النسبجيز نوع ثالثهو الذييكو نغشاءالشوندر الخارجياو السرنف 
وه ومس صوص جد اكثر من الآخْر ينو محتوي احيانأعل مواد ملونة ٠‏ 
اما المفيد من حث صناعةءالسكر ؛ فبوالنسيج السكريالذي سنى 
غاب بالفسيج الحشوي او ألاصيل (©الإطعمعموط ) لاحتوائه في شلاياه 
المديدة على عصارة غنية جداً من السكر فقيرة من المواد المعدنية ٠‏ 
هذه المواد ليست موزعة بنساو. في اقسام الجذر كلها فع قليلة في 
ذروة الجذر وتزداد شين فشيئاً في ني الاقسام التي تعلوها حتى تبلغ الحد الاعف 
قرب الرأس ٠‏ !ما السكر فانه على المكس قليل في الاقسام الني 'لى الورق 
ويزداد كلا قرب من ذروة الجذر فيبلغ عندها حده الاعفظم 
الاوعية السكر ية محاطة خارجاً بغشاء صلب مرن جداً يني وظفة 
الورق الرقي ( بارثمن ) و يساعد على حلول المصارة السكر ية منه ( نظر ية 
الحلول ) والخلايامفروشة دالخلاً بطبقةدقيقة غرائية نسمى(الميولىأوالمادة 


؟ ملةالمعهد الطبي العربي 

المصورة الاولى (5:0100125108) م ان الاوعية السكر يقذات الاشكال 
العجببة » يتصل بعضها ببعض بس.طوحها الخارجية وتكون نسيجا متراصاً 
تلخلله مسام مملادى بالمواء وغازي الآ زوت وحامض الفحم وثرتبط 
الخلايابعضها ببعض ر بط حك في كل نبايتي اتصال » جادة تسم ( المادة 
بين الخلايا او رابطة الخلايا ) 

القسم غير الذواب --١‏ اذا بشر الشوندر ناعماً وعولجت الرُشارة 
بالك المقطر تُستحصل خلاصة مائية لكل المواد الذوابة و ببق من جبة 
اخرى لب غير ذواب يحوي الانسجة العضوية للجذر والفشاء الخلوي مع 
شي" من الميولى والمواد الرابطة الخلايا وبكلمة واحدة بتى ال فل ٠‏ 
والخلاصة المائية نبي عبارة عن عصارة خلايا الجذر السكر ية ٠‏ 

اما كية هذا الحنفل في ماثة قسم من الشوندر فلا تختلف أكثر من 
ء ‏ ه باماثة كا تبين ذلك مر نتيجة مساعي كثير من العلا الذدين 
استعملوا طر يقتين مخالفتين للقدير كيتي المشفل والعصارة ٠‏ 

ومن الكيمراو بين من قال ان الشوندر الغني من السكر هو ذتير من 
العصارة و بالتاللي غني من المواد غير الذوابة يحيث ان من الشوندر ما لا 
يتجاوز مقدار عصارته 88 بالائة ٠‏ عل ان العالم ليهان قام بتحقيق صعة 
هذا المقدار بتجارب على الشوندر الطببعي وغير الطببعي ركه المواد 
غير الذوابة في مائة قسم من الشوندر بأخذه خلاصة مائية من بشسارته 
وجعاباترسب بالكحول والايثيرثم تجفيف الراسب بدرجة ٠١‏ مثو يقاولا 
ثم في ٠١‏ ثم في ٠٠١‏ مدو بة حتى الوزن الثابت فكانت النتيجة من تجار به 


مناعة صناعة السكر ألم 
ان امندا نا هذ المواد عد اقواة كراد 3 بتراوح من 4 ح ه بلائة مض ان لية 
العصارة الطبيمية الحتواة ف خلايا النوندر نبي 15 بالائة ثقر بيب] لأن 
الشوندر- عدا الحثفل والعصارة -يحتويطلٍ مقدار يسير من الهازالذي 
علا المسام (*) ٠‏ فالحتهل غير الذو'ب والمواد الصلبة الذوابة في العصارة 
كل ذلك يكون جموع مواد الشوندر الجافة التي يختاف مقدارها من د١‏ 

الى #٠‏ بالمائة من وزن الشوندر ٠‏ وما , بق اي للا - ده بالمائة هو مقدار 
لماه الموجود في الخلايا المذ بار اد بةوالمدنية المديدة الني يكون 
السك القسم الاعفظم منها 

ادحر ع بل لدو عزتني ان باون ينلفخ بلامسة 
لاه و يكوّن حاولا غرائيا ومنها ما يذوب فيه بعض الذو بان ٠‏ اما المادة 
الرابطة الخلايا فائها تستحيل الى حامغى ال ( بكتيك عناوتاء26 ) وال 
( متايكتيك #ناوناعءمةاء3 ) و امول تكوان مادة حعنية معاها شبلير 
( دكستران هاده ) وم التي ذكرناها في الكلام على الصموغ ٠‏ 

المواد الذواية -٠‏ اث المواد الذائبة في عصارة الشوندر هيالساكاروز 
ا والسكر التتابل التبلور وهو الذي يعطي الشوندر قيمة صناعية بحسب 
كثرته فيه او قلنه أن لاسكر وحده القيمة الكبرى في صناءة السكر . 
إما المواد اللاسكر ية الاخرى الموجودة في العصارة فليس لا افل فائدة 
فضلة فضلا عن ان ٠‏ مقدارها لا يذكر. 

<< (*)مقدار الغاز الموجود في الشوندر ر وزنا ؛ ضئيل جدا لا يكاد كاد يذكر ٠‏ 

ولكن يجب ان لا يبل حساب ممه فياثنا' ثقدير الثقل الدوعي للشوندر لاوفوف 
علي الثقل النوعي للقصارة الني يدوي عليه 


عام محلة المعبد الطبي المربي 

والسكر هو المادة الحلوة الوحيدة التي يحتوي عليها الشوئدر اذاكان 
بالحالة إلطبيمية وليس فيه سكر مجم ( الا في الاوراق ٠)‏ اما اذاكاتف 
فاسدا اي مختمراً ذانه يرى فيه سكر مرجع نات عن استحالة قم من 


السكر المادي الى السكر المتقلب »' 
وقد تمتوسيك عصارة الشوندر احيانا ؛ على شي" يسير من الرافيئوز 
46 32 158 


( 580+ 13-0 ح ) -ك اائبت ذلك ليمأن - الذي يصاحبالسكر ' 
المادي فيبحصولات المعمل و يتباور يأكثر صمو بة منه و يتراكم في الملاس 
( اي دبسالسكر). 
الأواد اللاسكر ية ٠‏ اما المواد الاخرىالمؤجودةفيعصارة الشوندر 
فائها تقسم ثلاث زمى ١:‏ المواد المعدئية ٠‏ ب - المواد الآ زوتية» 
ج - المواد العضو ية اللا آزوتية ٠‏ 
| - فالمواد المعدنية على توعين مئلفين : الاول الاملاح المعدنية التي 
لا تحر ق ٠‏ والثاني الاملاح العضوية ذات الاسس المعدئية التي تستحيل 
بالاحتراق الى كر بونات قاوية ٠‏ 
فالاسس القلوية هي : البوتاسيوم والصوديوم والرو ديوم 
ر ااسالتطنا؟) والفاناديوم ( 1اناأ2830/ا) والكالسيى م والمغنز يوموالحديد 
والمنفائز متحدة بالكلور و بحوامض اكير يت والآزوت والفصفور' 
والسليس » و بالموامض المضوية تكامض الأكراليك (حاءض الماض 
0 0 !لت ) وحامض الفورميك ( حامض اانمل “0880 ) 
وحامض الستر بك ( حامض الليمون “0 لل ) وحامض الالونيك 


مناعة السكر لم 
ز “0ل )وحامض الس وكسينيك( حامض اكير باه 0 014 )وحامض . 
الآ كونيتيك ( حامض خائق الذئب “1/0 ) وحامض الت يكار باأيك 
م هنال لط مم1" ) وحامض أ ستر يك 0ك 0 
مال :0 ) وحامض الماليك ( <امض ليغا م ) وحامض 
الطرطر يك [ حامض الطرطر *("0 أ ) ] 
وقد شوهد سيك ملاس الشوندر حامضا الغلوتاميك (0م بز 
1ةأن 01 ) وال سيان تيك )80 م عنمو ءةمقق ) المشئقان 
من الآ ميد المطايق لا الموجود في الشوندر ٠‏ 
اما الحوامض العضوإة التي يحتوي عليها الشوندر فهي كلها منالصنف 
الشحمي أي اللادوري لذلك لا نبحث عن خواصا الكبرياو ية فن شاه 
الاطلاع عليها فليراجم كتب [لكمياه العضو بة المفصلة (*) ٠‏ 
ثم ان وجود هذه الموامض العضوية في الشوندر ليس له تأثير يذ كر 
في تقديركية السكر بالطر يقة الضيائية لان اكثر هذه الموامض الموكثرة 
يك التور المستفطب ترسب اذا عولجت ملم تحت خلات الرصاص 
( طنهمام عل عأقافعة-5نا50 ) ( كالطرطرات والكر بأآت ٠٠١‏ ال) 
او بالكحول ( كامض التفاح وم كانه ) او بكليها مما( كحامش 
الآسبار تيك 57 ايل ) : : 
ب - المواد المضوية الآازوتية : الشوندر » كغيره من البانات ؛ 
ينوي بكبة مخثانة على مواد بروثتيكية ومنونقامم5 ( كلاح 


(#)مها كتاي الكيدياء العضوية لآرمان غوئيه 
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واتساكلة ) وهيوا ية 5ءنوة سوواط ( كالبروتاغرن2,0188056) 
يوجد قسم منها ذائيا في العصارة السكر بة وقسم في الميولى الني تستحيل 
الى عى كات ذوابة عملامسة المأء الحار ووجود قلوي ما في المعامل يحلل 
قسم من هذه أ المواد الآ زوتية اويحول الى غيرها (*) من المركيات بتأثير 
الكلس الي الذي يننج كية مبمة من إلا مونياك في اثشناء عملية الاشباع 
يحامض الم ( 8و أأهاقهمطتةت ) والبخير ٠‏ وقسم آخر لا 15 ر هنهذ[ 
التفاعل ويصحب السكر في ججيع صفحات العملية و بميز عنه بخواصه ٠‏ 

ان المواد الآ حينية تدير النور المستقطبالى اليسار وترسب اذا عولجت 
بتحث خلات الرصاص او الكحول "جاطات كثيرة بحث لا نغثى 
بعده تأثيرها في النور المستقطب في اثناء خص الشوندر ٠‏ 

وعدا هذه المواديحتوي الشوندر على زمرة هن الاسس العضو ينذكرها 

االبتائين 8186]ع8 (اوتر يمتيلغليكو 13 لعامعمع نزام ابيط مدن 1) 
10+ 210 لو : هوشبه قلوي ( 41210106 ) استحصله شبلير سنة 
من عصارة الشوندر والملاس هكذا : ترق عصارة الشوندراو 
ترد (**) يتحت خلات الرصاص وترشويما لم الراد شح بجامض لكر بت بت 


مسحي سيت م سو ا 


(*) قد وجد ليان في الملاس الموسين6ساعتاعيآ ( 57 8 قم ) ) والتيروز ين 
عسأةه 1" رت ( الحاصلين من ارجاع المواد الا . حينية * 

(#ث) استعملنا كلة الاحر يد مقابلة لكلمة ( «مناهعة]26 ) ويتصدم 

معالجة سائل ما بتحث خلات الرصاص أو غيره لرسوب >جميع الموادااغر ببةالموجودة 
في ذلك السائل التي من شأنها أن تكون مم الرصاص ملحا غير.ذواب ٠‏ 


صناعة الكر ةا 
ليرسب الرصاص الزائد وترشح مرة أرى ويضاف الى هذا 
الراشح الثاني محلول مالي كثيف جد لنصفوتونفستات الصوديوم 
تسنائلهة ع0 عأهأذع م أمطمومطط (0 137 5 : م8 
ويترك مدة ايام ترسب خلالها على جدران الوعاء ويك اسفله بلورات 
٠.‏ منشورية دقيقة جداً قليلة الذوبان في الاء البارد في يركب 
فصفوتوننستاث الصوديوم والبتائين فتغسل وترشح وتحلل بإضافة شي' 
من لبن الكلس فينفصل البتائين و يرسب ملح فصغوثونفستاث الكلس ٠‏ 
فيرش السائل و يكشف الراشع و يترك للتبلور٠‏ ولما كان ملح كلور مأآت 
البائين (1ع 0لة “14© ) قليل الذو بان جداً فياككحول امكن استحصال 
البتائين بامرار تيار من غاز حامض الكلور يدر يك في حلول الملاس ٠‏ 
البنائين يتبلور بسبولة في الماليل الكحولية و بلوراته هذه لفقد ماه 
في درجة مائة من الحرارة ٠‏ ليس له اقل تأثيرفي النور المسلقطب ولارائحة 
وهو كثير الذو بان قيالاء و يكسبهطماً رطياحاوة قليلاً ٠اذا‏ عوحٍ بالبوتاس 
الكاو يي تحصل مادة تسدى(تري متيلامين عملتهةاتزطاع :71 )وغيرهامن 
المواد الطيارة الني لمتدرس بعد كا يجبو ببق اساسغير طيسار يقركب 


817 5 


( 0< تن ١)‏ 
البتائين بملامسة الحوامض بني وظيفة الاساس مع انه لا يبدل لون 
ورقة عباد الشمس الجراء » الى ازرق ٠‏ « للبحث صلة » 


نضا 


للق مجلة المبد الطب العربي 


وا الاكعاو لط 
شر عيسى اسكندر المعاوف احد اعضاء الجمع العلمي العربي 


2030 
نظ كثير من الشعراء في القدج والمديث اشعاراً صحية او طبية ‏ 
مخلفة المنازع متلونة المباحثرأيت الآن نشر بعضها فيهذه الحلة الطبية: 
قال شامر : | 
ما كان في الرأس أخرجة بغرغرر 
فلتي* يخرج م في الصدر من ءَدن 
وكل ما كان في صلب فذلك لا 
يسيل إلا باخلاطر من الةن_ 
وقال آخر في طبيب ماه : : 
لرغضيت رو على جسبا .املع ين الوح والدم. 
كانه من لطف افكارم يحول بين الحم والعظم _ : 
وقال بعضهم في حفظ الصحة : 
لا نكن عند أكل سحن دمر ودخول اام تشرب ما* 
فاذا ما اجتنبت ذلك منه لم تخف١٠‏ حديتفيالجوفداء 


وقال 'حدهم في مثل ذلك : 
لا تششرب الما بعد النوم من ظما 
ْ ولا تبت ابد يه غير منقبض 
فجوف من باث من ماء؛ ومن ثقل ١‏ 
ومن كر دما كلا الى مض 
وقال آخر : 
لآن الجرح ينقض بعد حبن اذا كان البنة على فسا 
وقيل : وهل يرجى لذيسةم شفلا اذاما كانسقمه الطيب” 
والشد آخر : 
والناس يلحون الطييب وانما غلطالطييب اصابة الاقدار 
وفالالشاعر : 
لمل عتبك مود عواقية وربما صمت الاجسام بالعال 
وقبل في اللفان بالتشيبه : 
وي الطييب الذي جسات يداه بده 
ما كان اخبرء' سيك مايه اعتمدك 
لو أن ألحاظه” كانت مياضمّه 
وقد نحاك بها من رقة فصدك 
وثال احدثم في اللجى : 
زارت مكذرة الذئوب وودعت 


با لها من زائر ومودع 


جاع محلة المعهد الطبي الغر لي 
قالت وقد عزمت على ترحالما 
“ماذا -تريد قات أن لا ترجي 
وعارضة اأشيخ محد الدين الشيرازي الفيروزابادي بقوله : 3" 
زارت مكدواة الذنوب وود ع 
اهلا بها من ذائرٍ ومودرع_ر 
قالت وقد عزمت على ترحالما 7 
ْ ماذا تريد ققلت' ان لا ثقاعي 
وقال الماد الكاثئيمن قصيدة يصف بها الى التي اصابت عز الدين 
فرخشاهوكانت تأتيه نهار وثفارقه ليلا عكس الى الثي وصفبا الحنى' : 
وزائرة وليس بها حي فيس تزور الا في النهار 
وأو رهب تلد الاقدام جوري يعت جباراً في جواري 
أنت والقلب في وهج اشئياق لظبر ما أواري من أواري 
واوعرفت لغلى سعلوات عزي لكانتمن سطاي على حذار 
لقي فين تبصر من أنائي ثبات الطود تسرع في القرار 
أيا نمس الملوك بقيت شمسآ شير على الميالك والدبار 
أجاك استعارت لفح نار ربكم تزل ذات استعار 
وكتب ابو 03 الموارزي من ارجان الى اي 
وصف بها الى ققال : 
ولوابمرت ف ارجاء نفسي طيسا من الي تحبي زمام” 


2 من الاشمار الطبية لان 
لا '"' كليوم ضجيع لا يلا له شماه 
مةبلة ولس لما ثنأيا معانقة وليس لا الثزام” 
كأن لها ضرائر منغذائي فيغضبها شرابي والطصام 
اذا ما صالغتصمحات وجهي غدا أَإِفا وامسى وهو لام 

وقال ابو المتاهية : 
ان الطيب بطيه ودوائه لا يستطيع دفاع مكروه ان 
ما للطييب هوت بالداء الذي قدكان,برى'منه فها قدمفى 
ماتالمداوي والمداى والذي جاب الدواء وباعة ومن اشترى 
وقال الشيج الرئيس ابن سيناء : 1 
عدوك من صديقك مستفاد” فلا تستكثرن من الصحاب 
فان الداة اكثر ما ترام يكونمن الطمام اوالششراب 
وقال الشيخ اصيف اليازجي ٠:‏ ' 
أخذ الطييببان يداويغير ونسى الطييب فاده يتوجع 
وقال ولده الشيخ خليل : 
شربالحبيب دواءهفشني بىه «انا شربت شفاءه فشفاني 


وقال العنتري : 
عد ل منراجك ما استطعت ولا تكن 


رق اودى به التخليط 
واحنلهليك حرارة برطويقر ثيق رك حفظها ثفر يوا 


) كنية( الي‎ )١( 


لك محلة اميد الي ألعر بي 
٠‏ واعل باتك كالسراج يقاو مادام فيطرف اللبالسليط” - 
وقال صنى الدين الحلي : 

نايك اسه جسمه2 ويفوز طول حيائه يدوامها 

فلإجمان غذاةه من اربع لا يقبل التغير سي اقسامبا 

من ل ساح وعيق عاره.. .اوتام ليله وقيوة تعابيا 
وقال ايضا : 

لا يحنظالصحة كل الفتى طمامه بين شرابين 
وإنا الحكة يف شربه شرابه بين شانن 

وقال احدم : 

على الريق في البرد احس ماه مسختا . 

وفي الصيف ما ردأ حين" أصبعم” 
وذلك سم ما قيل فيه م 
وذاك على ادمانه الجسم صلم 

وقال شاعر ف استراع فلات الطعام من بين الاسنان : 

ان السواك ليستحب لسار ولأنة ممايطيب به الهم 

لم تخش” من حدر اذا ادمنته . و به زسيل من اللهاة ابم 
وقال بعضهم في مواقيت الغداء والعشاه : 

ان من بأكر الغداء وبعسد م العصر منه تعاهد العشاء 

فبإذن الال ببق سحا عالا في الحياة من كل داء 


«+ 


الجر الحد نض 
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فخامة المفوض السابى 
في معبدنا الطبي 

الساعة السادسة عشرة من يوم الميس الواقع فيه ؟ ايار سنة 157 
شرف نفامة المفوض الساتي اموسيو دري دي جوفتل المبد الطى 
العربي تحل , حاشيده اككرية الموكافة من سمادة مندوب المنوض 
الساي ف سورية الموسبو اليب والكولوذل كاترو وناظر المعارف 
وبعض رجال المكومتين الوطنية والفراسية فلفقد المسئشئى العام قاعة 
قاعة والخابر جميعها ( الكيمياء والفسيولوجية والتشريم المرضي دفن 
ال نسجة وفن الجرائيم انم والحكة الطببعية والنباتات والحيوانات ودار 
التشر يح والطب 0 وشعبة طب الاسنان ) و كان الطلبة فيدروسرم 
السلية وقد تلطف بمضور فصل سبتانوغرافي طبي عن البعوض 
فس كل السرور ما رأى وكان يظهر على جبينه الاهئام بكل ما يقع 
نظره عليه ؛ ثم دعي الى ثناول الشاي ف بستان المعبد وقد كداارضه 
العشب الالحضر وظلاته الأشجار الباسقة » فنهض اذ ذاك عميد الجاممة 


لق محلة امد الطي اوري __ 
السور السور ية ورئيس المهد الطبي الاستاذ ر رضا سيد بك بك لق بحضرة لأمته 
خطانا شائقاً هذا لصه : 
نفامة المفوض السأي 
شغليك في زيارتيك الاولى والثائية لدمشق «شاغل 378 
ترمقوا 17 هذا بنظرك اللي وقد شم في هذه المرة ألا تحرمرنا 
النغاتك كيف لاوف يكل عمل من مالم المضية والحاضرة ما يدل دلالة 
صر يحة على رغبتي في لنشيط المماهد العلمية والسير ها الى ارق درجات 
اللقدم . 
فامعحوا لي يا تفامة المميد وان يكن المقام لا ينسح للكلام ان أبدي 
انخامت؟ بالنيابة عن زملائي وبال صالة عن نسي اخلص عواطف الشكر 
لزيا رتك وان ارحب بقدونك سائلا, ران يكون لنا من عطفك على معهدنا 
م تعودنا ان ثاقاء من اسلافك الكرام ٠‏ 
ان معبدنا لا يزال يذكر بقلب ملوثه عرفان اميل والاخلاص 
مثلي فرأسة الدين جاوء! هذء البلاد السور بة قبل نامتك فإنهم سسهاوالنا 
كل العتقبات الي كانت تقوم امامنا وتعوق سيرنا حتى وصلنا الى ما وصلنا 
اليه فان مكببة الجامعة الى رأًيدموها هدية اهدتما الينا الحكومة الفراسية 
التي مثلونمب| وجمي عخابرنا ذد تجرزت كلت بفضل النسبيلات الني 
. صادفناها ولا نزال نلقاها حين كنا نوجه طلبائ:| الى مندو يبك الكرام 
في دو بة واذا ذكرت مثلي ا من 
المبات والمطف فلست السى ذلك لاحل الكر يم الموسيو دلاس الذ 


المفوض الساي في الممعد الطبي ينف 

كان لنا أب شفيقاً ومرشداً حكي ٠‏ ولا الكولوزيل كاترو الذي كان انأ 
سنداً قويا ٠‏ 

إذكر كل هذا لأن الانسان يذكر بعسله وأذير وجعي الى نفام 
قارب على جيني كل مساعدة ٠‏ . ' 

اننا لا نطيل على نفامتم الكلام لان ما شاهدتوه في امستشفى 
والعبد كاف لابداء داه حككم على ما بذلنا من الجهود وما ذلانا من الصعاب 
ذان الابنية اع في ألقيتم ليها هذه النظرة القصيرة ضيقة لا تستوعب ما في 
المعهد من الذابر والشعب 06 عن ان المستشى يمتاج الحاجة القدوى 
الى اجئحة خاصة بالامراض الوبائية والمعدية وامراض إل طفال 
والامراض النسائية والحضانة ولايحسن ان تكون هذه الأبنية مشتركة 
لأن بعض الضرر ب يندأ عن هذا الاشتراك . 

ان معهدنا هو المعبد الوحيد الذي تدرس فيه العلوم باللغة العر يسة 
ونتوافد عليه الطلبة من جميع الاقطار العر ب الحاورة والبعيدة ٠فان‏ لديا 
طلبة من بلاد .ور ية ولبنان والحجاز والعراق ومصر وتوئس وغيرها ٠‏ 
وان رغبتهم في الهي” الى المعبد تزداد سنة عن سنة ولا يحول دون بحي' 
الكثير ين غير اعتراف المسكومتين المصرية والالسطينية باجازة هذا المعبد 
والسماح لحامليها بمارسة مبنتهم كزملائهم من خر يجي المعأهد الاخرى 
واثنا لنوء مل ان تحل هذه المقدة بهمة نفامتي كيف لا والحكومة المصرية 
كانت أسمح لخر بي هذا اعد برارسة مهنتهم في زمن الحسكومة القركية 
دل يكن معهدنا حينذاك في الدرجة الني ئراه بها الا ن وما.ذ'ك إلا لان 


1 محلة المعبد الطبي المر ببي 
المكومة المثانية كانت تعترف كاك معاهدها وان كثير ينمن الاطناء 
والصيادلة الذين تخرجوا فيه منذ سنة (؟ )س5 414 جاغرون 
في جيم الانجاء | صر بة والفلسطينة يخدمون الانسانية التألة. .أخلا حدر 
بالكو مة المصر ية والحكومة الف طبنية ان تعيدا اليه هذه الحقوقالقدية 
وهل لتأخر الحكومة الفرنسية الفخيمة عن تعر يف الحكومتين المصرية 
والفلسطينية باعترافبا به واطلاعبا على درته العلمية الممادلة الءاهد 
الاخرى ٠‏ 

ان معبدثا هذا الذي لا يزال غرسة صغيرة يرحي ان اغصانهستطول 
بفضل عنايتكم وابذيته هذه الضيقة ملسم لتعود لائقة بمعوك طي وتتفصل 
اذ ذاك عن المستشنى وسيكون هذا البناءعلل ما نرجي في الزمن الذيتثلون 
به حكوستك النبيلة في سورية ٠‏ 

كل هذه المشار يع يا نفامة العميد الني ذظر اليها ونحن موقنوف 
بالمصول عليها كبيرة الا انه ما من امس كير على ارادتك ٠‏ 
ْ فسى ان يسود السلا الى هذءالبلاد قث مكن من متابسة المي الى 
ممطيها لانن الذي يحوت الى الرضول اليه > توتو بفاتم ٠‏ اخذالل 
ببدنا جيم وألهمنا العمل م فيه الخير والسلام ٠‏ 

ثم بض على الاثر حغمرة الامير كاظ الجزائري استاذ اللغة الفراية 
في المعمد فال ترجمة الخطاب يالاغة الفرنسية 

وعندها وقف نفامة المفوض الساي فارتجل خطاياً بلبغا موجبا كلامه 
الى رئيس المعهد : 


المفوض الساي في المعهد المي يكن 

انني اشكرك كل الشكر على هذا الاحلفا الذي تم به وعلى هذه 
الجولة التصيرة في شعب مميدك الطبي التي مكناني على الرغ من قصرها 
ان ار ةالطر يِه التي تلذن بها الاروس وان انحةق بنغسي ان للامذتم 
يفتسون من افواه اسانذتهم الذين تخرجوا او تخصصوا في اكبر جاممات 
اور بة ؛ احدث ما جا به الفن وانني لجذل كل الجذل بهذه الزيارة أي 
أماكات اود ان أرجئها الى م12 التار يخ ٠‏ لقد اهتمست كل الاهيام 
بدك في ما مشى وسأكون من اكير المسساعدين على ترقيته ولن اهمل 
ابد قضية اجازته ولكينى قد دءوت الى سور ية حضرة رئيس مصلحة 
الصحة في فلسعلين وسيحضر اليناءه قر يب وطلبت اليه ان يرى بنفسه 
هذا المعبد فتكرموا ياحضرة الرئيس ان تجولوا معههذه الجولة ال جلدموها 
معي لأن الاثسان لا يجب أن يشافمعن ننسه بالاقوالفةط وككن بالاعمال 
ابض وان كك من اعمال معود م ولنظيم اموره وشويّونه مأ يكنم موأولة 
الكلام ٠‏ 

اتي أهنتك با حضرة الرئيس بهذا العبد الذي اوصلاخوه باجتهادم 
وكد الاساتذة الذين يحيطون بكر الى ما هوعايه الآن أهنتم لأنم 
اوجدتم ف بلادم معهداطييا راق ومعبداً 59 لأن هذا المعبد لايتحصر 
ننمه في البلاد السور ية وككنة يفيد ايض] كل البمدان الجاورة و يرسل 
اششعته الملمية اليها وان الانسان ليسر بان يفيد بلاده وجواره هذءالفائدة 
الكيرة وان يترك هذا الاثر الميد وانني ديرا سملم وجبودم المإواصلة 


أكرر تنثتي لكين 


في محلة المحهد الطبي المربي 
هذا نذر إسير من حُطاب تؤامة العميد الذي وو طم بالتصفيق الحاد 
وقد أخذت رسوم كثيرة تقثل المميد في الاماكن الخالفة من الممهد وتثله 
وهو على المأئدة مع حضرة الرئيس والاسائذة ثم انصرف ذامته مَشِيما 
بالأكرام والاجلال - 


سس ونقو به 


2 ا 2 
سل تناح منع الكحول في الولايات اللدحدة 2 

لقد ذكرت ( الطبوعات الطبية ) عن محضر بعض ابميات الطبية فيز بارريس 
ان العالم مران سنامجعلة ع حين وجوده فيالولايات المتنحدة منجع وثاءقدقيقة 
عن المائًج المأصلة من نط يق قانون منع الكمول الممول به ملى ست سدين وتجمل 
فيا بأتي : 1 

القد كان من نانج هذا المع الابتدائية ان نقص البكس الْنأئم عن استعال 
الكحول نحو 74 في المائة ٠‏ وكذلك الجنة الخولية ( الكعولية) فقدت ثلنيها وقد 
تُسنت من جبة أخرى ؛ الالة الصحية و بالخاصة في طبقة الهال ؛ خسنا محسوس). 
وفقدت الأكواخ الو بيلة ؛ محلية التعاسة » التي كان يسكنها فيا مضى العاء ل البائئى 
التعس ٠وليس‏ هذا كل ثي' بل ترى ايف ان المواخير ( يبوت الفحش ) قد فقدت 
ما يودي الى ننص الحلاك الزحري الذي كان يبدد داق حياة الامة ! 

وهذه الات المهمة الحادلة هن المنع لاتكاد تكاف صندوق. الامة يشي يذكر 
وانه وان كان المصرف المقرر مدا انع نحو 5 7/ ملابين من الدولارات في ااسنين 
الاخيرة » فان الضعرائب او الجزا ات التي يتناولما صندوق اللكومة من مخالني هذا 
الغانون ١‏ كثر من سئة ملابينونصف مليون دولار فيكون مجموع ٠اتصرفهالككومة‏ 
لتطبيق هذا القانون هو اقل من الملبون الواحد من الدولارات » وهذا مقدارلاي'به 
له ؛ اذا قيس بلفوائد الجمة الني تجنمها الا.ة من وفر النذوس الناتم من لخدن المالة. 
الصحية بسيب هذا المنع 00 


الركود المعوي المزن ام 


الركود المعوي المزمن (") 
5 للحكم لوسركل استاذ السر بريات الجراحية 


يمود النضل في إزاحة التقاب عن هذا الداء الى لان ( 1308 ) 
فهو الذي وصفه وصمًا ضافيا سنة ؟١11‏ لخدا وصنه الجراحين الى 
اسلناط عض الممليات الجراحية في مءالجه وانشطر الجراحون مالل 
ذاث الوقت شطر ين فئة تحبذ الجراحة وفئة تدعو الى الاقلاع عنها 
ولاتزال الادلات بين افر يون عتدمة حنى الآن + 

ولابد قبل دخول الموضوع من ابداء لحة فسرولوجية عن الكولون 
لأنها واجبة تسبل على القارى” فبم هذا الداء وكيفية تكونه ٠‏ ان الفرق 
رن وكير بين وظائف الكولونين الأبن والأيسر وبين اتتراغ الاول 
وانفراغ الثاني ٠‏ ذان اككولون الاين يشابه ممدة ؛نية ولا سياتى كانت 
المواد الغذائية زاتية ففيه 8 هضم هذه اأواد تأثير بعض الجرائم الخاصة 
واللجاثر العديدة ٠‏ اما الكولون الابسر فلا ترجد فيه ذرة نشاولا كر 
شحمة و يعود ثفاعل ما فيه من مواد ممتدلاً اوقاويا ٠‏ وتهوت الجرائيم . 
قبل ان تصل اليه ٠‏ 

ويختلف انفراغ حتوى الكولونين كل الاختلاف فلنفرغ ممتويات 
( )عاضرة ألقيت في 3؟ كانون الثاني سئة 157 ونقلها الى العر بية الحكيم 
عرشد خاطر ٠‏ 


3 محلةالمعهد الطي العر لي 
الكو لون الابسر بالحركاتالاستدار ية فط واما #تويات الكو ن الاين 
فانها تخضع للحركات المضادة للاستدار ية الني ؛نشأ من الكولون الممترض 
فباتي تمتوياته الى الكرلون الاين ككي يكال هضمها ويتمم امتضّاصها ٠‏ 
فاذا كان الكولون الايمن مستودعاً يبه أمتصاص اواك النني لا تزالمائعة 
فيهبعض اليم فا الكولون الايسر الا قناة مفرغة لا يتم في اهضم ولالفسع. 
ولا امتصاص ٠‏ 

وانك لتدركون الآن الفرق العظيم الكائن بين إلانحباس الذييقع 
في اككولون الاين وان هو الا انحباس مواد متف ة «سممة و بين انحباس 
مواد سي الكولون الابيسر وهو لنحباس مواد لا تأثيتلها في البنة وككنيا 
تشابه جسما اجنبأ بسيطأ ميته خفيفة ٠‏ 

لقم اختلالاث آلية ( مكانكية ) على “سير المى كله ويك نقاطه 
الخثلفة فتوكدي الى امسالء مختاف الانواع وي : 

١‏ امساك الكولون الاين و يتصف بالركود مع ما ينأ عنه 
من المضار 

35 امساك الكولون الابسر و يتصف بابطاء حركة النقل 

0 امساك القطعة السيزية المستقيمية وما هو الا تأخر اأواد 
مئطة عن الروج ٠‏ خروجها خرويا قسي) ويسدى هذا انوع عدرة 
التغوط ( 6نقفطةووط ) 

:3 الامساك النام وهو تحبا اله بط في سائر قطم الكولون . 
وان امسالك اككولون الايمن قط إ حدمي الجراحة لانه نسم البنْة نسيا 


الركود المعوي المزمن خف 


0 1 الاخرى فصي من متعأةات المعالجة الدوائية 7 
1 ان أضيع ال لوقت في وصف علامات الر كود لذ كرما 
ا الطبية وتْصغها باسباب ال لام اللطنية اي نى ؛ والامسسا 
الذي يتصف بصفاث خاءة » والنسم العام الخئلف الدرجاث الذي يدل 
عليه الصداع والحالة اليرقاية الخفيفة والمزال واتساخ اللسان ويخر ره 


الم وفقر الدم والوهن وااضعف العصبي ( بطرس ديفال ) 


ولا ان اقف عند وصف الأنوا ع الحفيفة و والشديدة 
والانواع اع الككدية والكاو, بة والدرقية والعصئة والاثنى عشر ية وال 0 
لكي بان أبين كم ان ( لان ) ل سب كثي 
من الامراض فان بوشه 0 الجزء الثاني من موةلفه الضافي الصرر 
المسمى «المارسة الجراحية » ان ار تود المعدي المزمن كن 
« المرض الكبير “ فبو يمتقد ان الحلاق «دا* الافرنج » والتسم الذائني 
الذي يذأ عن الامعاء السبب الكبير في أكثر ادوائنا المزمئة ٠‏ 

فا ركود المزمن في الامساء قد يكون سبب الحرض ١‏ اعمراض ! إطاء 
النغذية او 6ؤنااءطاءة ) والثتيقة والضعف العام وسوء امهم الودني 
والآقات الجلدية والرثية المزمئة والتصلب الشرياني والصرع ( مشاهدة 
لان ) والاعس اض العقاية والتشنجات التفاسية ( عأومهداء6 ) والتهاب 
الحو يضةفي الحبالى والببإة المصوية الكوارنية« هارن اانعةط1اه© » وبعض 
حادثات الذاء السكرنيك وداء بر يت و بعض الجدر( و0016 ) 
والتاباث الثدني الؤمنسة والمميض المنصاب الكيسسي والتهابات الذيل 


3 محلة المعود الطبي العر بي 

الدودي الزمدة والتهابات الددة البطنية رقة4» 29# ) والسلى وأكثر 
درت السرطان ٠‏ 

اما بوشه فنه يستثنى سرطانات الشفتين والاسان والثم و ينها الى 
التخرشات الموضعية الي يسبيها الندخين والحلاق ( دا*الافرنج )و يستثي 
ايضأ سرطان الرحم الذي ينعأ حسب زعمه من التهابات الرحم ومن شقوق | 
العق اللبي تع في اأناء الولادة ٠‏ 

فبحق لنا ان ت#ول بءد ذكر هذه الامراض الكغيرة ان الملاق 
والر كود المزمنفي الامعاء هما امس اكثر الامراض المزمنة وا لتدر كون 
ما للر كود من الاهمية الكبيرة وما نال من الالتفات في هله السنوات 
الاخيرة ٠‏ 

فا هو سيب هذا الركود المزمن يا ترى 8 

ينحم الركود من وهن الكولون وضعف لتنلصه وينجم هذا الضيف 
من |راب دديدة في مقدءتها وجود عائق لا لتمك «محتويات الامعاء من 
التغلب عليه ويظور ه_ذا المائق باشكال محثلفة ٠‏ فان نزوي الكرلون 
وتحرك الاعور وغشاء جاكسون «التباب المأسار يقا الانكماشي تسبب 
ركوداً في الكولون ب تبه توسم القطمة الواقعة فوق العائق ٠‏ 

و يمتقد (لان.) ان ال ركود مرض مبدئي جبه الوقوف فان التزوي 
يتحص لحين يشي الطذل فينج منه الركر د وان الاجم الخليية (البريطونة) 
والالتصافات تظبر بعد ذلك فلثبت المى الي ضعفت ووهنت ٠‏ 


اما غلانار فانه يعتتقد خلاف ذلك وقد وصف عرض الر كود العوي 


1 الركود كود المويالزين جم 
ونا نافيا قبل ( لان ) فهو يول بان وهن الم ى هو اايدأ وان 
الر كود هو التالي دان الاجم ليست الا اقساما خلبية طبيعبة كثفت فعادت 


اك رظبورا ها عا الجا . 


ومعا يكن فان الر كود إسبب التباب الكولون الذي الست فيه 
المواد وهذا الالتهاب يز يد الآ فة الولادية شدة مضيفا اليا بلا والدصاقات 
سببها التهاب الخاب المزمن ومتى التهب الحاب ققد متاومته ومرونه 
ووصل الى حالة لا تمكنه من ضبط الاحشاء فترط ٠‏ 


اذن يز ثلاثة ازمنة في سير المرض : 
١7ح‏ زمن تان الخلب الأزءن الذي نم من التباب الذيل الدودي 
اوالاعوراوالسين ٠‏ ويحوز ان يكون هذا الالهاب سيلانيا راي ثانا 
من اككوراث البنية « الفونوكوك » )ما سي بعض الهابات الاعضاء 
النناسلية الباطنة في المرأة فستدعي حينئذ المعالجة ا ائية ٠‏ 
- زمن الضف والر كود 
7 زمن المبوط وهو الزمن الجراحي ٠‏ 


وضفوة الكلام انه متى تكن الرض بدأ في مسير الناة المعوية 
عدد من العوائف. تظبر الامكة النى يكثر حلولها فيا ؛ في السحنة 
( 568438 ) المأخوذة عن بوشه ( الكراس الاول ) 


سس سس سس 0ك 


يلين 2ل المعبد الطب العر بي 


الرسم )١(‏ 
الاحساك المزمن ‏ الامكنةالتي يكثر حلول العوائق فيها 


١ح‏ الزاوية الاثني عشر ية الصائية ؟ - الزاء يه الاثني عشر ية الدقافية 
*ح الزاوية الاثني عشر ية الكبدية + - الزاوية الاثنى عششرية الطسالية 
« -- الزاوية الاثني عشر ية السينية 5 - هروط الاعور 7 هروط الدفاق 
م- هبوط المعدة و - الاوعية الكرقفية الظاهرة ٠١‏ هبوط الاذنى عشري 1 


ْ الر كود المموي المزمن 0 
ولا بد من الانبيه انى 7 الر كود الكولوني الامن غيل حي ادن 
وانه يصيب المراّة و يتدى' منذ الحداثة ولكنه إغلور ورا واضحاً في 

سن البلوغ و بعد اهل والولادة»٠‏ 
ما السيل الى معرفته 8 
بعد أن يعاين المر يض معاينة سر يرية وتلل مواده الغائطة ملي 
كياو يأ ويثءك في وجود هذا الركود يعاين الجهاز المضحي بالاشعة الحهولة 
فهي التي تز مل كل شك وتوضح النشخيص ٠‏ 
ببلغ الطعام البار بتي الاعور في الحالة الطبيمية بعد غ مداعات و يصل 
الى زاو بة الكولون الكيدية بعد 5 4 سامات والى الزاو ية الطحالية بعد 
عشر ساعات والى السين بعد ١15-15‏ ساعة ويخرج البار يت من الشرج 
بعد ١‏ 6؟ ساعة فيجب اذن ان يفرغ الكولون الع# اعد بعد مقر 
1 18 ساعة وان مخلو من آ ور الباريت خلواً كاملا ٠‏ 
ونا تى عرفنا هذاكات. لا بد من معايثة الأر يض بعد الطمام 
البار بتي ؛ - 5 مرات على ان بكرن بين كل معايئة وما بمدها فثرة مستها 
ساعتان فيعرف زيمن وقرف البار يت يك الدقاق ( 11608 ) والاعور 
والكولون الصاءد واانى الغليظة كلها ٠‏ 

واذا كنت في برئة لا وجود للأشمة فيس اعطوا المر يض ثلاث 

ملاعق كبيرة من مسحوق الفحم وعينوا زمن ظبور الفحم في الفائط ٠‏ 
يجبان يظور الفحممتى كان تال لةطببعية بعد ؟ساعة قاذا مى هذا الزمن 
ف يبد قل انفي الامعاء ركوداً وكان ذلك كافبا لارشادكالصطرز المعالجة 


انا لذ المعيد الممهد الطبي الم المر بي 

ولا تكون م الجتكم رشيدة الا فى عباتم ميب الركرد قتشم وذ دُتم عن 
التهاب الذيل الدودي ء والتهاب المرارة راق الصفراو 0 
النغير والبيض في || رأّة والح ... 

وئري المسالجات الدانة الى تنظيم اغراغ اككولون ا طيما . 

ان الوسائط الدوائية تكنى ات البسيطة الخفيفة كر يت 
الحروع وزيت البارافين وكلبنج ( المسكيام ) واللفاح ( البلادونا )في 
الانواع اأوئلة ٠‏ و ينظ الغذاء ممنع المر يض عن !كبن ( الحليب ) والييض ٠‏ 
دم ا 0 بعض الفوائد «تى وجد التهاب 
في الكولون وليست الخلاصات الصغفرار ية باقل فائدة منها أن اساس 
كل فبض انما هو عدم كفابة الكد ٠‏ والرياضة ايض) قد اذادث بعض 
الفائدة ٠‏ يتمول ( لان ) ان إرقاص البيان هو الرقص الوحيد الذي يجوز 
لابناث الحديئات السن المصابات بهببوط الاحشاء إن تستعملنه ٠‏ 

غير اله متى كان الر كود د كيرا ون وحد أسمم شديد يجب ان إشار 
علالمر يض بالمءالجة الجراحية لانما اكثر فائدة ٠‏ 

لقد اشار بعض الجراحين بالمفاغرة الاقاقبة السينة 

( 301005101016اوأة :1160 ) التى تحو الزاو ية الاولىالدقاقية الاعورية 
والزاوية الاخيرة الكولوئية السينة ٠‏ غيران هذه المفاغرة لا تخلومن 
الغمرر ٠‏ لأن الاسبال يحل حل الامساك فيزعج المر يض 5 كان: بزمجه 
الامساك نفسه وعدا ذلك ؤان محتوى المستةيم قد يعود بتأثير المر كات 
المضادة للاستدار ية الي الاعور و يتمع فيه الامس الذي اثنته بعض 


الركود المدوي أمزمن وعم 
الجراحين ونيهوا الافكاراليه وا ان المر يض يكون قد أعطلي المقول(م! يمقل 
اط وا 1 مواد الفائطة تمع في ذلك الردب المتوسم 
الذي ١‏ باغ طولمتراً ٍ 
ونصف هر دون 
انيكونسببل الى 
افراغبا فتعرض 


شديدة الخطر 

وهذا أكلالان) ١‏ 
الوا 
الكولون قطءا تامأ 
بعك هآر زمنعل 
العملية ل أسابقة ُ 


خاقياي ةق اثناه 
العملية نفسرا١‏ 


الرسم ( ؟) الاءساك المزمن غ قطم الكولون كله : 


١س‏ الشرج ؛ ؟ س المسشقيم 6 # س الكولون السيشي ؛ ه - الدقاق 6 5 
شعرة الشر يان الكولوني الاين السفلى » 7 شعبة الشر يان الكواوني الايمن 
المتوسط ) موه - شعب الشر يان الكولوني الايمن العلوي ؛ ٠١‏ س شعبةالدر يان 
الكولوني الايسر العلوي ؛ ١١‏ - الاعور » ؟1 ب الكولورث الصاعد) 1#اسم 
الكولون الممترض ؛ ١4‏ - الكولون النازل 


عدخي محلة المعهد الطبي العر بي 1 

غير انه نسي او لنامى الشر يمة الني تسير عاييسا النية وشي ظرور 
التفاعل فيها بعد قطم عضو اواستتصاله » تفاعل غايته الاعاضة عن المذو 
المفقود ٠‏ فبعد ان يخيل ان الاج الي تءتب العملية باهرة و يعد ان يل 
الاسبال محل الامساك في الايام العَليلة التى تيقب العماية يعود هئلاء 
المساكين الى ما كاثوا عليه فلتحيس ٠‏ ادم الدمطة فير الى الدقيقة التي 
يتبدل شكلبا وحجمها ومنظرها قتشابه الكواون ٠‏ 

وصنوة الكلام ان هذه السملية قد ققدت مقامها السابق بعد ان كان 
يعاق بها الكثيرون مالا كارا عل إضع مئوات ٠‏ 

اما الالمارون الذين لاحظوا ان الامساك يصحبه بعض النوسع 
والمر كات غير الطبيعية في الكولون فقد اسعنبطوا عدداً من المملياث 
الجراحية : كالجعيد ر ععناأةوذاط ) وخياطة الاعرر ( عتطمةءءماطمر'3) 
وتشببت الاعور ( 6*16م510م79 ) وفيعمليات لا تخلو منالضرر والةد 
اِضا اذ لا يخنى ان الاعور .«تى .سد وحرك تحر يك لطيفًا ظهر تفاعل في 
الكولون ادىالى حصول الاسها لك لو جرع المر يض مسهلا” ٠وما‏ ذلك 
إلا لآن الامعاء ليستانبو ب صلبا ولكنها فناة تح ركبا حركاتاستدارية 
ذاذا حذفت هذه المركات تصابت وزاد ثقاصها وزيدت على الآفة 
امبدائية الالنصاقاث حول الاعور فأعادت المرض اشد حرجا ٠‏ غيران 
الفرز ترتخي في اغلب الاحيان وارتخاوها يخفف عن ار يض بعض 
حاذيرها ٠‏ 5 يةول لاردينوا ٠‏ وعليه فلا بد من احراء عمليءة اساسية ٠‏ 
فلت كم اله قد تشاهد في ال كود المزمن تشنجات والتصاقات ول فلسبب 


0 . الركود المعوي امزمن لفن 


ععيو 5 1ك وأون اناد هذه الى دوب اما ان تكون : ترشنات او استطالات 
1 ولونة / 0 ناه 11653601011 ) فى وجدت ت قطعة 


' «متوسعة ة كأن لا بد من وجود عاق تحتها وعليه فانني اتقل اليك ؟ ما يقوله 
لاردينوا في تعاليمه ««تى توسعت الثانة فلا تمتأصل لأنما مرسعة ة وانما 
يوسم الاحليل المنضيق الذي كان السبب في توسعبا وكذلاك «تى نوسعت 
امج وكانامام ذلك التوسع ضيق سبب عن احد الاسباب التي ذ ذكرة اها 
وتنا صل المي الخودنة وان يزال ذلك المائع الشميق » لهذا قرا ياجأ 
لاردينوا الى العمليات الكبيرة فاذا وجد توسع كولوني مدببه تشع الشرع 
والستةم كا يقم يِ في كثير من الذساء والاولاد يوسع الشرج والمستة 
ما امكن وتعاد الى هذين العضوين حالاه| الطبيعية واذا وجدت م 5 
او التصاقات نفك فك يكل عدم عودتها الى الكون وذلك بالتطديم 
الماسار, بق لآن ن الامعاء متى أز ا الذي يعوقها تعود الى حالتها 
الطبيعية والى نظامها و يقوم النجاح بالاسراع في الءالجة وها ان المرض 
أليس واحدا فالمءالجة ليست واحدة ايضا] فاو فتش الطبيب تعيش دقيقا 
عن الاسباب توصل الى اتجاد الآ فة المبدأية ذمالجها دون سواها (كإلتهاب 
الأذيل الدو ودي ) اوالمرارة والحاري ل 
أالنباب ملحقات الرحم المزمن واثم ٠٠‏ 
ٍ ومتى وجد 1 اوتزوي فلا تقوم امعالجة بالتعليق لان هذه 
المعالجمناسو العالجات الجراحية اثلا ييدوالنشنج لمزمن ولأيكرن مصدره 
أغير التعليق ‏ لابل يحب ان نوثر في الر بط المملقة ؛ واذا كان لابد من 
1 3 


لكين 


مفاغرة معوية فقاد 
اوضع تكك ارضاح كافيأ 
#اذي المذاغرة الدقائية 
السيزة فاجتزوها ٠‏ وان 
امامم عدلة قد اعطت 
فوائد حسئة في افراغ 
الاعور وي المفساغرة 


الاعورية السيية 


- 8180101 - معس6 ) سات 


( 11ام]ة00 
لاما امتح للمواد 
الغائطةبالمرورمنالاءور 
الى السين دون ان ينتج 
ردب كير كا ليث 
المفاغرة الدقاقية السينية 
او #اذير كبيرة 5 
في تلك ٠‏ 


محلة المعبد الطبي العرببي 


الرسم 0ع 


المفاغرة الاعور يذ السيئية ؛ اخصر طر يق لبتحاشي الركود المعوي المزمن 
١‏ ب الاعور » # ب الدقاق » * ب الكولون السينى » 4 مكان المناغرة) 


5050 الركود المموي المزمن لق 

<< ولخلاصة الكلام يجب ان تكون الممالجة سيية ك6 يول لاردينوا 
فان 48 بالمائة من المرضى لا>تاجون الا الى عمليات بسيطة قوامها نع 
العائ > وتحر يرالمهى من الالتصاقات وواحدا بالماثة يحتاج الى المفاغرة 
وواحدا آخر الى قطم المى الق.مي اوقطم الكولون . 

وبحب ان تعلموا ان من اجر يت لهعملية لايزالحتاجا الى تدابير 
خاصة ليشنى شفاء تام فان الاستراحة في الفراش شهر ين او ثلانه اشهر 
ضرورية بعد اجراء هذه العملية لك لاتعود الالتصاقات الى الظبور ٠‏ 
ولا تفني لمعالجة الجراحية ايضا عن المالجة الدوائية لني يجب ان يثابر علا 
ليلا كااعالجة الحكية والاقناعية لان جميع الصابين بالر كود يكادون 
كوو ن مصابين ببعض الاخعلالات المقلية المسبة عن نسم ع من يعود 
ده الى زمن الطفولة ٠‏ 


لسلس جو لسسيم 


ليح عتم الكسف )مار بمة جديدة في الثيت 6: 


قدم أوفه جوسسرن الى جمعية الجراحة في ليون ابنةمرهاة ١‏ سئة كانت مصاية 
بشمور المشلات : المر بعة المنحرفة السفلى والمسننة الكبيرة والظهر بة الكبيرة سن 
الجانبين الايمن والايسر وكان لوحاها .اتجين فقب تالاوح الايسر بقطعه الضلع الرابعة 
في قسسمها الوحشي بعد ان عراها عننمحاقها على بعد ثمانية س »م ادخل نباية القطعة 
الانسية منَ الضلع الي قطعبا في ثب احدفره في الاوح عند قاعدة الشوك فكانت 
النتيجة حسنة للغابة لأن اللوح نبت وا جيداً وحركات الكعف بقيث طبيعية 
كاكانت 


كن محلة المعبد الطبي العر بي 
الاستحدثات الطبية 
2 2 « 
ش الحكم حس شد خاطر استاذ الامراض الجراحية وسرير يائها 
٠١ (‏ ) خطر الخياطة المبدأية في الجروح الرضية الممتو<ة 
يدل أن يقع نظره على هذا المنوان ان +اسنذكره مخالف كل الخاانة 
لماجاةت به الجراحة في زمن المرب الكبرى ٠‏ فقد خطت الجراحة ؛ وما 
من يجبل هذا #مدة الحرب خطوة كيرة ة في معالجة الجروح الرضية والنارية 
وقلبت الطرز القد الذي كان متبما ظبراً لبطن فبعد ان كانت الجراحة 
القدمة تنغي الا إسبر ر جرح ناري مها كان مقره وان يكتنى بتضميده 
تضميدا عقماً او مضادا للفساد أعمرت ان يعاطٍ الج كليجرح بالتنضير اي بان 
بوسع وتستأصل منه الاقسام المرضوضة ) نأث الانسحة الي اصايها المري 
او العامل الراض فاضعف فيها قوة الحياة او أءاتها و بعد ان يكون الجراح 
فد قغى هذه الهمةوساعد الطبيعة في عملا باستتصاله منذ البدء ماستجر يه 
البذة بعد حين كان مخيط الجر 2 خياطة ميدأية فكانت الجر وح تدمل 
اندمالا” اول ٠ولا‏ يق مالهذا التد بير رمن الفائدة وما لهذه المعالجة لكل 
التأثير في سير الجروح ولقصير مدا فقد كانت أكبر الجروح وأعظمبا 
انساعاً تتدمل بعدثمانية الى عثمرة ايام فكان يعود الجندي الى ساحة الوغي 


المستحد ثاث الطءة خم 

و بشترك اشترا م فا بالدفاع عن وطنه عوضأ تن ان إذعاره جرحه 
الى البقاء اشهرا في فراشه مننظراً اندمال ذلك الجرح ٠‏ 

اجل ما من يتكر ان هذه الممالجة خطوة كبيرة في الجراحة وارف 
الجروح لني تكن تصحبها كدور كانت تتدمل اندمالة غر 55 يتشاأمامه 
الناظر متعجباً ٠‏ الا ان ضسرورا تالحرب ادّت الى استنباط هذه الطريقة 
وحملت الجراحين على ايجاد مرج لجرحام >كنهم من ترك المستشفيات 
بسرعة . غير ان هذه الطر 3 مع حودتها لاتخلو من الماذير فاذا كانت 
الحرب قد دعت ايها اضطراراً فان ال لايدعو اليا ولا يميزان يعراض 
المرحى لاخطار ثم بفنى عنهانفير لاحر بج ان يعاول مكثه في المسنشق 
ويكون بعد عن الخطر من ان اول الجراح تقدير زدرل اقأمة فية 
يعرف لاخطار جمة بمخياطة مجرحه خياطة مبدأية قد تكون تايجتها 
القضاء على حياته ٠‏ 

لفد اسئثنى الجراجون في زمن الحرب مم رغبتهم في ان تم هذه 
الطر يقة وان ُشمل الخياطة المبدأية كل الجروح ؛ بعض الحالات لانهم 
٠‏ تحققوا بانفسهم خارها فانهم لم يكوتوا يخيعاون الا الجروح الحديثة والني 
م لتلف العضلاتاثلاقاً شديداً وم تمزق الاقسام اللينة تمز يا كيرا ٠‏ وكانوا 
بتنعون عن خياطة الجروح الني لاتتمكنون من ملاحظتها عن قرب 
ملاحظة دقيقة في الايام التالية ٠‏ وكنوا يتحاششون خياطة الجروح الرضية 
الحدثة باجسام كبيرة ؛ةيلة ولو كانت سطحية ولاسها جروح النواحي 
الكثيفة المضلات كلا لبين والفخذين والكتنين 


عجع محلة المعبد الطي العر إبي 


اورد ( برثار دبلا ) جراح مستشفيات بار يس إضع مشاهدات من 
هذا النوع خيطت بها الجروح الرضية خياطة مبدأية فظبرت بعد الخياماة 
باثنتي عشرة إلى اديع وعشر ين ساعة اعراض غنغر يناغاز بة وتعفن شديد 
كانت القاضية على حياة بعض المرحى وسببا في موات اقسام متسعة من 
الانسجة الرخوة و بقاء الجرحى اشهراً في المستشنى بعد ان تعرضت حياتهم 
لخطرالموت ٠‏ 

ولدينا مشاهدات كثيرة من هذا النوع يضيق بنا نطاق هذاالبحث 
الختصر عن ايرادها نثبت ماجاء به الجراح المذ كوروتذ كرنا بوجوب العودة 
الى الجراحة القدية وترك الجرح مفتوحاً بعد ان ينضر وتستأصل منه 
الاقسام المرضوضة ٠‏ لان تحاشي الجراثيم اللاهوائية لايم الا بهذا التدبير 
ولا يتوصل الجراح الى التبخلص منها ومن فتكها مالم تكن تلاك الاقسام الني 
رضت وضعفت مقاومتها مفتوحة لاتجد فيها الجراثم ببثة موافقة لنموها 

وعليه فيجب في زمن السل ان تمدل تلكءالطر يقة الجراحية وان 
من يعيئون بالجراحة يتَحمَقون ان مانقوله عين الصواب فلست اشك ان 
كلا منهم 5 صادف في اثناء ممارسته حادةة او حادثاث كانت بها الخياطة 
الميدأية وخيمة العافبة على جرحاه ٠‏ 

وهذا مادعا الجراح ( دبلا ) الى التقول : «انه يجوب على الجراح في 
زمن الس ان يراعي هذه القذية مراعاة دقيقة وان يعل ان الرضوض 
الكبير ة اثني ثقع في الاسواق والطوارى' الشديدة الي تصادف في المعامل 
لست في اكثر الاحيان الا ده تنسسن به الاة لم انسحاناً بي نالارض 


الممتحدثاث الطببة يكن 

الصلبة والعامل انراض الذي يكون دولاب عبلة او سيارة اوحاف_إ: او 
قاطرة ٠‏ ومتى عرفنا ان قل ذلك العامل بياغ في بض الاحيان بضعة 
اطنان لدر كنا حينئثر شدة الرض والخلف الذي اصاب تلاك الاقسام 

ان الآفات الرضية التي لاتميت المصاب في الحال يختلف خطرها 
متى وفعت في الاطراف بين ان يكون الميكل المظمي قد كسر او لم يكسر 
في الحالة الاولى يجب بدون اقل تردد ان 0 الى البقر حافظة على 5 
وام فيا لة الثانية الثي تكون بها الاقسام الرخوة فد أصبيت اصابةيصس 
تحديد درجتها تاها لان الاقسام التي رضت ليست الاقسام الوائعة في 
عكر الرض فقط وائما الاقسام البعيدة عنه ايضا قلت اما في هذه الحالة 
فاننوع المعالجات الجراحية ولهذا رأيت من المسن بعد ان يكونالحروح 
قد حتن بالمصلين المضاد للكراز والغنغر ينا ؛ لان الحآن ببذين المصلين 
لا.ندوحة عنه في كل جرح يفي الاسواق؛ ان توضم القواعد التالية : 

آّ - لايجوز ان يخاط الجرح خياطة مبدأية في ارخوش والجروح 
لرضية. الني نع في الاسو اق دلدكان اليكل النظبي سلباً والداف الذي 
اصاب العضلات حنيفاً 

أ اذا صحب الرض ا مفتوح وكانت المضلات مزقة قز يفا 
شديداً والاعماب والاوعية مرضوضة وجب بدون تردد ان يبتر المضهو 
عاليا بعيدا عن الرض وان يترك مكان البتر مفتوحاً ٠‏ 

ب - اذا وجد جرح عضلل مختاف الاتساع كان إصحبه كير 
واضح قلل التذغلى غلي وم كن الاعصاب والاوعية مصابة يجب ان يوسم 


ثانا 1 محلةالمعبد الطبي العر بي 
الجرح دينذر ددن ان تخاط الاقسام الرخوة . خباطة مبدأية اوان ري 
علياث اكل الت 

8 اذا كان ابرح الرذي كيرا وكان الاقلاع الجاري منسما 
والتدمزق العضلي شديداً يحسن ولو كانت الاعصاب والاوعية والعظام 
سليمة ان يبتر العضو يقرا باكر خوقاً نان تظبر غنغر ينا مسر يمة تعيد ابتر 
التأخر عدي الفائدة فمَغى على حياة الأر يض » 

هذا مأيقوله الجراح ( برنار دبلا ) وليس فيمايقوله ماودعو الى المجب 
ولا فيه شي من الغلو لان الاختبار ءامنا انه هو الحقيقة الني لامسا* فيا 

ون ان تراى في هذه الىمءات كل التطبيرات الجراحية دون 
اهمال شي” منها ٠‏ لانجبل ان استعمال محاول دكان قد حسن سير هذه 
الجروح وخفف بعض خطرها غيرانه اذا نضرت الجروج مان البدء 
تنذيراً حسناً واز يلت منها الاقسام المرضوضة حتى لم تعد بيئة صالحة لنمو 
الجرائيم كانت التضميدات العقيمة وحدها كافية والمواد المضادة لأغساد 
جميعبا متعادلة الفائدة 


0 


تار يِه معا لمة الفكاك م 


تار معالة الفكّك '' 


للحكي ميشيل خوري استاذ في شعرة طب الاسنان 


يرى كل من قاب صنسات الكنب الطية القدمة ان كثليا 
مبذكروا فيها الا الي" البسير عن كدور الفك العلوي وكيفية مهالجته! ٠‏ 
وما سيب ذلك سي الراجح الا ان هذه الكسور نادرة الحمدوث صمبة 
امعالجة ٠‏ على اننا انجد في تلك الكتب ان ماجاء فيها بشأن كدور الفك 
الذي او 9 0 ستحق الذك كر لاشثاله على وصف الفكك و يأن معالجته 

قذنا تمام الوقوف على الذراء نع الاولى التي كان يتذرع بها آبا* الطب 
ا كشع ار اكز عليه من قله المعارف الفسيولوجية 
والنشر يحية. ٠‏ 

وبأ انكل مبحث علبي تار يني بهد قراط ( #لستعوممنه! ) 
(0وح الادق ٠م)‏ فئنا لانرى هلما يدعونا الى الجنوح عن هذه 
القاعدة ابي يستتد اليياكلاً من كاف نفسه الكتابة في تار يخ الطب ٠‏ 
فلقد عني عذا العالمالعظيم عتاية“خاصةبالفكك فيز بين ما كانتامامنه و ببن 
ما كان غير تام ووصف ما كان منه في منتصف الفك وصذًا مدنت جاةت 
3 ١)في‏ القاموس أن ال الفكك ان ل قاع القدم وأبكار انك . وأثقر اج | اللي 
استرخاد وني محيط الحيط ان الأفكة ذه النكك في الاحي ( اي الثنك ) والاثق 
فكّاء ج فلشة وقد رأينا ان مسر لنظ القكك في اتكسار الك نظو الى ما بين 
افظي الذنك والفكاث من النناسب اللفظي « الكاتب» , 


كان محلة المعبد الطبي العر بي 
التجارب الحديثة مصداقا له رغ الانتقادات التي سد دهأ اهيبي 
( ععتره8 ) في اوائل اقرن التاسع عشر ٠‏ 

كان ابقراط اولمن قال بان المعالجة الجراحية يجب ان ا 
تحاي الطر يقة ااني تسككها الطبيعة في احداث الشفاء وثتماشى واياها يرا 
بيد 0 الملاج الجراحي العمل على الطبيعة و يعضدها الى ان يتم 
الشفاء ٠‏ وعلل هذه التاعدة كان يعتمد ابقراط في مءالجته الفكك ٠‏ 
واليك ما قاله في كتابه الك.رر ( 5أساعدء 26 ) «اذا جبر الك 
جبراً حسنا واعطيث الاقسام المتكسرة قسطها من الراحة فان المفم 
في مدة قصيرة وتعود الاسنان الى حالتها الساية ٠‏ واما اذا ساة جبر الفك 
فان الشفاء يتأخر اجله وتلتحم الاقسام التكسمرة في غير .واقعما الاصلية 
فيختل نظام الاسنان ولا تبت لها فائدة مذكورة » ولأجل ابقاء كسر 
المقم في مواعها الصحيحة فانه كان بشد الا-ان الواقعة خلف الكير 
باسلاك من الذهب او خيوط من الكتان و يستعين بمقلاع من الإلد يشد 
يه الوجه في الخارج لكي يثدت القن 
٠‏ اما بعد ايقراط فاننا نجد ان الآراء الجديدة بشأن الكسور قلرلة جداً 
لا بل ند ان ما كان جديد؟ منها انما هو تمديل لطر يقة ابقراط وفها بلي 
شي ما اورده اولوس كرننليوسسلسوس (05اةا06 5نالاعمره© 5نااناة) 
( حوالي «ماق.م ٠‏ .هاب م ):« اذا اصيب احد عظام الجسد 
بالكسر فاننا نلق الكسرتين ( او الكسر ) منغصلة احداهما عن الاخرى: 
اما في الك شع ان الكسرتين يتغير موقمع) فانما ثبقيإن متلاصفتين ٠‏ وعليه 


نا في معالجة الفكاك نحاول ان رد الكسرتين الى موقمها الاول فنضةط 
النك بالابيام والسبابة يف الخارج والداخل الى ان تعود الكسسرتان الى 
موضمتا السابق ٠‏ هذا اذا كان الكسر طول ٠‏ امااذا كان عرضيا فان 
امستوى الذي لقع فيه الاسنان يتغير عتما كان عليه ٠‏ فيحيغي بعد ان ترد 
الكسسرتان اللي مكانعا الاصل ان *تربط السنان الااكثر قر بأ من الكير 
بط حر يري ٠‏ اما أذا كاننا متقلقلدين فتربط السنان الاتان ثتلوهما ٠‏ 
وبعد ذلك فانتا نضع في الخارج فوق مكان الآفة رفادة ثخينة مغموسة 
في الجر والزبت ومرشوشة بالدقيق واللبان وثثيت هذه الرفادة في مكانها 
بر باط من التراش او لاغ من الجلد الناعم مشقوق سي منتصفه طولا” 
بحيط بالذقن من الامام ومن الاسفل احاطة تامة وير بط الطرفان فوق 
الرأس ٠‏ والعادة ان نشى كسور الفكين العاوي والسفلٍ في هدة تتراوح 
بين 15 و50 بوم )٠‏ 

ذو خذ ما ثقدم ان ر بط الذقن بتملاع جلدي مشقوق الوسط طولاً. 
امار مذيل لناريقة اإعراط اعد سلبوس» ولقد اعلا من تنب 
هذا التعديل الى جالينوس ( 5لا03168 ) ( 1*1 ب ٠م”‏ ) او الى 
سورانس ( 95 ) (لاؤاب ١م0٠‏ ) و يرجم الفضل الى هذا الاخير 
في وضع كتابين بيحثان في الر بط والكسور غير انه لا يظبر ان جالبنوس 
مع اشتاره وعلوكأعبه - وضع ثيبئا من الكتب الختصة بأحد هذين 
البحثين 5 

ول يففل ابن سينا ( 80166838 ) (.مو- مم١٠‏ ) كتابةفصل 


كع محلة المعبد الطي العر العري 
ع في كته القاترن 1 00500 )بيحث في الك وساطة وار 
انه يجب أن يوء ىق ف بالطبيب على الغور بعد 'ن تجرى العملية الاولى الموقتة 
لاجل اعادة قوسي الأء:_ان الى مستواهما الاول ٠‏ وهو يصث طريقة 
ربط الذقن وصفا حسئًا يلخص فيا بلي : « يوضع الر باط على الرأس 
و بعد ان يشد به الذقن يلف طرفاه حول المنق ثم يادان الى الذئن 
ويزقنان #قبة الى الرأمن ويد ذلك: يلنان على الوجه و يشدان ع 
اأمنق عنم يوا بر باط آخر فتشد به الجبهة وموةخر ال رأ د يوضم على 
الر باطين قعاءة ناعمة من التياغ » 

اما ابو القاسم ( كتقدء'داطف ) (٠ه‏ 1 ب )1١119‏ اع جراحى 
عصره ؤأنه بِحث عن الفَكك ف كته واعدمد على طر يقة إبتراط في شلا 
الاسنان المتقاةة مخروط من الكبان او الاك من الذهب او النضة ٠‏ 

وفيالسنة ٠‏ ااي بعد ابي القاسم بهدة قصيرة وضع هيسترو روجرو 
١‏ معوونظ مأدعدل8 ) في مدينة ساار: نه ( انمه ة5 ) بأيطاليا كتابه 
في الجراحة وفي القرزن اثلث ,عشر والرابم عشر أضيفت اليه فض 
الزيادات فأصبح بعد أن أشير مدارئن :الطب الاولى في اوربا افضل 
كعاب جراجي فيا اطتروا عليه في ذلك العهد اسم « الطب الدرمي » 
وورد في باب اللزق والمرام من هذا الكتاب ذكر معالجة الفكك كم بلمي: 

« يوأخذ شي* من اللبان والمصطك والقلفوئة والغراء ودم الاخوين 
( ممعةلعمدة ) وتزج بالرا انبنج اليم الى ان تصبح مرهماً فيوضع 
هذا على مكان الكسسر الذي يجب ان يثبت لثلا لتحرك اقسامه و بتىالرثم 


ريه معالجة الفكث لحان 
ف مكانه الى ان يت التحام م المق » وما ذكه رفبر وغ قاد الاقاو 
الى نظا ما الادل, ما تلخيصه : ” ان امئان الففك الملوي لا تمس انان 
انك السغلي اذا أصيب هذا الاخير بالنكك فلا فلا يتتمكن المر يض م نامض 
حب ان >رك الفك الى هنا وهناك <تى نتاس الأسنان الملوية 
والفلة » ٠‏ 

وفي الدنة د/ا؟١‏ لف ديبم ( اانأعط ةلا ) سيك مدينة فيرونا 
١‏ 082:علا ) بايطليا محاداً في الطب فأورد في قسمه الثاني شيعا كغيراً 
عن المككك وين ان ربط الاسنان الدةلقلة في إلذك السفلي المككسر 
باخواتها المماورة لا يكنى بل يجب ر بطها بالاسنان المقابلةاف الفك العلوي ٠‏ 

غير اننا لا نهد شيا جديداً فيا كتبه غي دي ث. انلياك 
١‏ عهالمهطه علترن6 ) الذي كنن اول من ذكر فيالدحة 144٠‏ طر يقة 
حشوالاسنان المتسوسة بالذهب ٠‏ وكذلك فان ميشيل سافونارولا 
( ةأمعفهه52 اعقطعؤاة )و بات وس دي أرحلانا - عل 5بموط ) 
(هأقاععرة : يأتيأ بالثشي' الجديد مع ان كلا من هوغلاء الثلاثة كب 
في ا موضوع الذي أن بصدده 

واما اميروا يآره ( 2866 عدأم:طتة ) ( 1511 - ١5.‏ )الم راح 
الْفرد نسي النظيم ذنه احدث بعض العديلات في مقلاع الذقن المشوب 
خطأ الى 0 كا لقدم وذلك انه غير في شكله واشار بشده الى قب 

صغيرة تشبه القبعة الي تغملي الرأس في اثناء النوم ٠‏ 
ولبث الاطباء إفي اور بة برهة بعد ذلك يستعملون الطرائق الاولى 


مع محلة مجلة المعيد الطب العر إبي 
في سمالجة التكك لا بل افسدوا تلك الطرائق با اضمافوه اليها من الاشاء 
النافهة م فعل فيليب ماز يرو ( 0تققا3 مثائط2 ) عدينة بادرا 
( 2نقه" ) بإيطاليا في السنةخ؟17 فانه ذكر في مقالته التي سعاما الم 
الجرا احبي ( 160يهتناءاناء 508530 ١‏ ان المر يض بعد ان 0 55 
كويد بط وجبه مم عل مكب يرات حراية ٠‏ وما فت طرائق 
المعالجة لتتقل من مي” من الى اسوأ حتى ظبر بهار فوشار الفرنسي 
( لكقتاءنة مرمولط ) ابو طب الاسنان الحديث وغيرة من الاعلام 
الذدين هلمم ما رأوه من فساد طرائق المءالجة فأخذوا باصلاحها وتصينها 
ولا سها بينون ١‏ نا ) فان هذا الاخير اورد في كتابه «امراض 
الاسنان » الذي اصدره في اسمنة 10١‏ ذكر بعض حوادث الفكك الني 
شفاها في مدة قصيرة إشده الاسنان في جاني يي ألم بالاسلاك المحدنة ٠‏ 

دبفي استهال مقلاع الذقن شائعأ الى الربم الاخير من القرن النامن 
عشر حينا وجد ث شو بآر ( غعهممط6 ) ودسول ( ؟1ضووع2آ1 ) في السئة 
٠‏ ان جعل الاسئان نقطة الاسئناد الوحيدة في لثببت الذقن لا يكنى 
لاجلمعالجة لكك علاجا حستا ٠‏ بل يجب ان مجمل على الذقن فيالخارج 
نقطة اسثثاد اخرى فبجمع بينه| وبين مقلاع الذقن ككي تأقي الممللمة 
بالنثائح المسنة ٠‏ وليه فاننا تثمكن من الأ كد ان المعالجة العلمية الحديثة 
لفك ل تحدى: الا بعد ان ثبنت ححة النظر يات التي وصغها هذان 
الطييبان ٠‏ 


اك 


القانون لاشيخ الرئيس ابن مينا ل 
القانون 
للشيخ ١‏ رئيس ابن سينا 


بل عيسى اسكددر المعاوف موءلف تاريخ الاسر الشرقية العام . 


لتاتت ‏ 4 لتكت 


ترحمة أبن سينا : 


3-3 


هو الشبخ ابو على الاسين بن عبد الله الشهور بالشيخ الرئيس 
وبابن سينا ولد في مخارى العجم وابوه” بلخي ودرس وتسط يك علومه 
وراجع وسهر للتحصيل حتى صار ثابغة في العلوم ولا سيا الطب قال ابن 
خلكان : « م رغب بعد ذلك في عل الطب وتأمل الكتب المصافة فيه 


وعالم تأدب لا دب لا تكسي وطمه حتى فاق فيه الأوائل والأواخر في اقل مدة 


واصبح فيه عدم القرين ققيد الكل واختلف اليه فضلاء هذا القن 
وكإرادثه يقرأون عليه انواعه والمعالجا ثالمقتبسة من النجر بة » وأ كتبه 
القانون الذي هو موضوع كلا الآن والشهور انه نوق همان في شور 
رمضان سنة 58؛ ه( ٠١5‏ م ) وسيناه بالمد والقصر لبه ٠‏ وليس هنا 
حل ترجمة علامة مثله وككنني اقتصرث على مختصر سيرته للدخول سيف 
موضوع المقالة والافرنج يسمونه ( 8هه35166 ) ونم فيه مققالات كغيرة 
ولا سما في أ رائه الطبية ٠‏ 


جوم حلة المعهد الطبي المربي 
كان هذا الكتاب من اول الكنن التي طعت في رومية 59 وحود 
المطبعة بالحروف وقد وقف عليه الافرنج واعتمدوا على ابحاثه مدة قرون 
طويلة الى النضة الحديثة ولا يزال من اهم كعب الطب العر بي في نارم 
وطر يِمة تأليفه كأ بظبر من تراجمه الكثيرة انه دون تجار به التى . 
باشرها من المعالجات في كتاب ( القانون ) وقد كان علقها على اجزاء 
فضاعت قبل تام كاب ( القانون) ٠منذلاك‏ انه تدع يومأ فتصور ان 
مادة تر يد التؤول الى حجاب رأسه وانه لا يأمن ورما يمصل فيه ٠‏ فأص 
باحضار ثلج كثير ودقه ولفه في خرقة ولغطية رأسه بها ففعل ذاك حتى 
قوي الموضع وامتنع عن قبول تلك المادة وعوفي ٠‏ ومن ذاك ان امرأَة 
مسمولة تخوار زم امرها ان لا لتناول شيا من الادوية سسوىالجلجدين”؟! 
السكري حتى ثناوات ماثة من" وشفيت امرأة 
وصنف بعض القانون في جسر جان والري و4 في همذان وعول 
ان يعمل له شرحا وتجارب ٠‏ وذكر له «ترجموه ( كتابب المواشي على 
القانون ) ولا ذم عنه شيثًا اليوم 
ولقد احتفل العلاء في عصور #نافة ( بالقانون ) وخدموه خدمة 
' كبيدة بالشروح والنءاليق والاختصار حتى جاوزت العشر ين مما يدل 
على اهميته فو كتاب ( مخدوم ) ش 


(1) كلة فارسية مى كبة من ( جل )ورد و( الكبين ) عغسل فعناها مربى الورد 
كأن يستحضر بصورة خاصة لهذا الداء 


القانون شيخ الرئيس ابن سينا عوم 

شراحه ومخلصرهه : 

ومما افلنته من شرموحه ومختصراته او وقفت عليه في خزائن غيري 
شرح الامام نفر الدين الرازي المنوف سنة 50 ه(1١١1م)‏ وقطب 
الدين برهم بن علي المصري الوق سئة 514 ه(١؟؟١‏ م ) فشرح 
ابي الفرج يمقوب بن القف النصراني الكوي المنوف سنة 58" م (185ام) 
وشرح الحكي يعقو هب بن غنائامعروف موق السامري المنوف سنة ١م‏ 
(1181م ) وشرح ابن نفيس علا” الدين علي بن الحزم القرشي الشافعي 
النوف سدة 41" ه21١‏ م) وشرح قطب الدين مود بن مسعود 
الشيرازي المدوف سنة ١٠لا«( 181٠١‏ م ) وشرح السديد الكازروني وهو 
شرح ممزوج فرغ منهسنة ه6/اه ( 1844 م) وشرح الشيخ علي بنعبدالله 
الشهير بز ين العرب المصري اده سنة ادلاه( ٠ف*ام) ٠‏ 

وشرح لعلي بن كال الدين الاسترابادي المولوي وشرح سمد الله وقد 
نظمه وشرحه الشيخ داود الانطآي المنوفى سنة ٠٠١‏ ه1099 م) 
وشرحه 'فر الدين الخنجندي 

وممن اختصره ابو عبد الله مد بن الايلاقي ولخصة وشرحه الفاضل 
الاملي سنة +75 ه ( 1817 م ) واختصره الشيخ داود الانطاكي المذ كور 
والشيخ الحجندي وأبن اللبودي الدمشني امتوفى سنة 55١‏ ه( 1806 م) 
وان النفيس وغيرم كثير ٠‏ فكتاب القانون من اككتب الخدومة كثيراً 
بالشرح والاختصار والتلخيص ونحو ذلك وسخهافي الخزائئن وطبعت 
بعض شروحهومخلصراتفي صر والحند واور بة والمجم بالمروف وص الجر 


بم 


ليان محلة المغبد الطبي العر إي 


وصقه : 


ان قانون ابن سينا في الطب إشعمل على خخسة كتب : ( الاول ) 
في الامور الكلية من عل الطب ٠‏ و( الثاني ) في الادوية امغردة اموضومة 
على حروف المعجم ٠‏ و( الثالث ) في الامراض الجزئية الواقعة باعضاء 
الانسان من الرأس الى القدم ظاهرها و باطنها٠‏ و ( الرابع ) في الامراض 
الجزئية التي اذا وقمت لم تختص بعضو وف الزيئة و( الحامس ) فيالادوية 
المركبة وهو الاقراباذين 

وقد طبع في رومية سئة 1517 م عن نسخة بخط السيد اسماعيل 
ابن امسن الحسبني تقلا من تعاليق ابن مبينا بقطم كيير في .84 صفحة 

يليه كتاب النجاة مخلصر الشفاءله يم ثلاثة ابواب ( الاول) 
في المنطق و( الثاني ) في الطبيعيات و( الثالث ) في الالحيات ٠‏ وجمبعبا 
في 1١+‏ صفحة ٠‏ وفيه اغلاط مطبعية كثيرة واككتاب طبع في بولاق 
( مضر) ايضاً سئة 55؟1 ه( لاما م ) في ثلاثة اجزاء بدون كتاب 
٠‏ الجا ١ ٠‏ 

وني هذا الكتاب اث علوم الطب والعقافير والنشر يج ولقّد التزم 
ف الانون موّلفه ابنسينا مذهب جالينوس الطبيب الإوثاني المشهور وذلك 
بوقوفه على ما ترجمه العربمن طبه في صدر الدولة المباسية وما بعدها 
ولتعر يفه رأيت ان اننخب شيعا من مواضيعه الآآن ولعي اعود الى مثل 
ا ا ا ١‏ 


القانون للشيخ الرئيس ابن سينا قوم 
منتخبات مئه * 


فيا اله في المظام ما نصه مع اصلاح بعض الاغلاط : 
أن من العظام ما قياسه من البدن قياس الاساس كنا ار الصلب فانه 
اسأس البدن عليه ببنى كا تبنى السفينة عل الخشية لني لنصب فيها اول 
ومنها قياسه قياس المحن والوقاية كفل البافوخ ٠ومئها‏ قياس السلاح الذي 
يدفع به المصادم والموذي مثل السناسن وش على فقار الظبر كالشوك ٠‏ 
ومنها ما هو حشو بين فرج المفاصل مثل المظام السسسمانية التي بين 
السلاميات ٠‏ ومنها ما هومتعلق للاجسام الحتاجة الى علاقة كالمفم 
الشببه باللام لعضل الحنجرة واللسان وغيرهما ( اه) 
ومن الالفاظ الني استعملها فيهذا الباب ( العظامالمشاشية ) والفضروفية 
والصمتة ٠‏ وتحاز يز المظام واتمنانها كالمنشار ما يركب الصغارون صفائم 
النحاس وهذا الرضل زبعى شان ودرا 
وقال في تشر يم القحف من الاصطلاحات - السلابة واللين 
والتخلخل والبكائف والرقة والفلظ - درز اكليلي وسبعي وسفودي 
ولاي -- درز غائص في المي وغير غائص يسمى( القشري ) -الجدران 
عمنة ويسسزة هما العظان حي ث تستقر الاذئان ويسميان الحجرتين لصلابتها 
قاعدة الدماغ العف الذي لحمل سائر العظام و يقال له الوندي وهو 
صلب- ومن جائبي الصدغين عظ| نصلبان إستران العصب امار فيالدماغ 
ومن الالفاظ التي استعملها تقضيف السمين وسحين القضيف - 
الدواء المسبل ات الاستفراغ التي والاسهال -- الحقنة واحلقن .-- 


3- محلة المعهد الطبي المر لي 
الاطلية ججع طلاء والاعدة جع تعاب النطولات 2 ازمال الللن ب 
معالجات السدد والاورام - بط العضواي شقه - الحجامة وجحمة فهو 
جم - الكابوس و يسحى الخانق وقد يسمى الجاثوم والتيدلان -الطموم 
الحلوة والمرة والحر يفة والقابضة والحامضة والعفصة - الدواء السائل 
واللءابي (كبزر الخطمي والقطونا) والدهني والنشف - ومن الادوية 
ما هو : مدخن وماطنك ومحال والجالي اشن والمفسم والمرخي والمنضج 
والحاضم و كاسر الرياح والمقطم والجاذب واللاذع والحمتر والمحكك والمقرح 
والحر"ق والأكال والمنتت والممّن والكاوي والقاشر والمبرّد والمقوي 
والرادع والمغاظ والمفجج ولخد ر والمرطب والمن يخ والفسال والموسخ للقروح 
واأوا أق و الممأس و الحفف والقارض والعاصر والمسدد والمهرتي والمدمل 
والمبدث لاحم والماضة والخاتم والقاتلوالحمم والترياق والفاد زه الخ ٠‏ 

وما ذكره في تشر يح الاعضا' مأ نصه: 

والاعضاه منها ماثي مفردة ومنها مائي م ركبة, والمفردة همي التي ابي" 
جزء حسوس اخذت منها كان مشأر 6 للكل في الاممم والحد مثل النسم 
واجزائه والعظ واجزائه والعصب واجزائه وما اشبه ذلك تسمى منشابية 
الاجزا١ ٠‏ والمركية بي التي اذا اخذت منها جزء].اي جزء كان لم بكن 
مشاركاً الكل لافي الاسم ولا في الحد مثل اليد والوجه فان جزه الوجه 
ليس بوجه وجز اليد ليس ببد وتسم اعضاء آلية لأنهاهي آلاتالنفسفي 
مام الحركات والافعال واول الاعضاء المنشابهة الاجزاء ( العظم )وقدخلق 
صلا لأنه اساس البدن ودعامةالمر كاتمم (الفضير وف)وهو ألبن من المقم 


القائون للشيخ الرئيس ابن سينا برهم 
فينعطف واصلب من سائر الاعضاء والمتفعة فق خلقه ان يسن به اتصال 
العظام بالاعضا اللينة فلا يكون الصلبواللين قد تركا بلا مثو سطفتأذى 
اللين بإلصاب وخصوصاً عند ااضر بة والضغطة بل يكون التركيب. «درجا 
مثل ما في العم الكنتني والشمراسيف في اضلاع الخاف ٠‏ ومثل الفشيروف 
المنجري تحتالقس ' ' 'وايضا ليحسن به تجاور المفاصل المتحاكة فلا 
بنرض لصلابتها ٠‏ وايضاً اذا كان بعض المفلى عند الىمعضو غير ذيعظ يه تند 
اليه و يقوى به مثلعضلات الاجفا نكأن هناك دعاما وعمادا لأ وتارها ٠‏ 
وايضا فأنه قد نمس الماجة في مواضع كغيرة الى اعماد يتأن على شي" قوي 
ليس بغاية الصلابة ما في الحنجرة ثم العصب وي اجسام دماغية او ناعية 
النبت لدئة لينة في الانمااف صلبة في الانفصال خلةت للتء بها الاعضاء 
الاحساس والحركة ٠‏ ثم ( الأوتار ) وش اجسام لنبتمن اطراف العضل 
شبيهة بالعصب فتلا قي الاعضا"النحركة فتارة تجذبها بأنجذابهالتشنجالمضلة 
واجتتاعبا ورجوعبا الى ورائهاوتارة ترخيها باسترخائبا لانساطالعض لتعائدة 
الى وضمبا أو زائدة فيه على مقدارها في طوهاحال كو باعل وضمرالمطبوع 
لا على مانراه نحن في بعض العضل وهي.ولفة في الأكثرمنالمصب النافذ 
في العضلة البارزة منها في المبة الاخرى ومن الاجسام الني بتاو ذكرهاذكر 
الأوتار وهي التي تسميها( ر باطاث )وش ايض عصبانية” "' المرأىوالملمس: , 
تأقي من الاعضاه الى جبة العضل فلتشغلى هى والآوتار لينًا فا ولي العشلة 
منها احتشى لأ وما فارقها الى المفصل والعضو الحرك اجتمع الى ذائه 

١ (‏ ) المواب القض (؟) نسبة الى العصبوالشهور عصببة 
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5 عخةالسبد الي الصبي _ 
وانفتل وترا لها 

عم الرباطات الني ذكرنا وهي اجسام ‏ شبيهة ( بالعصب ) بعضهايسسى 
55 ربا بمطانا) و بعضها يفص باسم ( العتب) فا امتد اللي المضلة.ل ينمه 
الا رياط ٠‏ ومالم ببتد اليها ولكن وصل بين طرفي عظمي المفصل او بين 
اعضاء اخرى واحك شلا شي “ الىرشي' فانه مم يسمى ر باأافد" يخص اياسم 
( المقب) ولبس لشي” من الروابط حسٌوذلك اثلا يتأذى يكثرة مايازمه 
هن المر كة والحك ٠‏ ومنفعة الر باط معلومة مما ساف 

ع ( الشريانات ) وي اجسام نابتة مون القلب ممتدة محوفة طولةة 
عصبانية ر باطية الجوهى لها حركات منسطة ومنقيضة تنفصل ؛.كونات 
خلنت لترويج القاب ونفض البغار الدخاني عنه ٠‏ ولتوزيع الروح مط ل 
اعضاء اليدن باذن الله 1 

ثم ( الاوردة ) وي شبيهة بالشر يانات ولكنها من الكد وساكنة 
ولتوزع الدم على اعضاء اليدن 

م (الافشية ) وثي اجسام مننسببة من ليك عصباني غير #سوس 
رفيقة التخن مستعرضة ننشي سطوح اجسام أخر وتحتوي بام 
( منها ) لتحفظ جملتها على شكلها وهيأتها ٠‏ و( منها) لتعلفها من اعضاء أخر 
وتر بطها بها بوساطة العصب والر باط التي تشفلى الى لينها فاانسجت نه 
كالكلية من الصصلب و( منها ) ليكون للاعضاء المدية المس في جوهرها 
سطح حساس بالذات لا يلاقيه وحسّاس لا يحدث في الجسم المانوف فيه 
بالعرض ٠‏ وهذه الاجزاء مثل الرئة والكيدوالطحال والكليتينفانهالاتهس 


القانون للشيخ الرئس ابن سينا قوم 

بجراهر ها البتة ككن انما تحس للامور المصادمة لها ما عليها من الاغشيةواذا 
حدث فيها ريج او ورم احسٌ اما الريح فيخصه الهشا* بالعرضللتمددالذي 
يحدث فيه واما الورم فيخصه مبدأ الغشاء ومعلقة بالعرض لا رججنان العضو 
لتقل الورم 

ثم ( اللحم ) وهو حشو خالل وضع هذه الاعضاء في البدن وقوتها اي 
ندم به وكل عضو فله في نفسه قوة غريزية بها يتم له امي النغذي وذاك 
هو جذب الغذاء وامساكه وَتْشبيبه والصاقه و رفم الففل ثم بعد ذاك 
تختلف الاعضاء فبعضها له الى هذهالقوة قوة تصير منه الى غيره و ضما 
ليس له ذلك » 


انه كلام بن مسيناء ٠‏ وفي القانون اغلاط «طبعية كغيرة تحتاج 
الى مراجعات ودقة نظر واصلاح انتببت الى كثير منها في هذه المقالة 
ولا يزال بعضها موجوداً مشوشاً السمنى 
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8 محلة المعهد الطبي العربي 


مراقبة صحة الطفل 
في زمن الرضاع 
احكيم احمد حمدي اللياط استاذ فن الجراثيم وعل الصحة 
حت 
من المملوم ان تعبين مقدار الابن اللازم لاطفيل الرضيع في رضعته أو 
في يومه ام صعب جداً ومن الوم اِضا ان كثرته قد تكون ضارة كته 
فيجب الانتباه الى ذلك نثلا يزيد المقدار او ينقص ذكلا الحالين ضار 
بالصحةإذلك تجب ملاحظة صعة الطفل ومراقبة نموه لأن اضطراد انو 
هو الواسطة الأكيدة الوحيدة أعرفة تمام صحة الطفل 
وتكون مراقبة ذلك اما بالوزن والقياس واما بفحص الطفل 
١‏ - بالوزن ٠‏ - يمختلف قل الطفل حين ولادته حسب جنسه 
اولاً وحسب مايكون بكرا او تنا ايضأ » فالصى البكر يزن حين ولادته 
الطال + غراما والذني نمو لام" غراما والبنت الك تزن نموا ٠١‏ لاغرام 
حين ولادتها والثني نحو ٠ "1٠١‏ وهذا الوزن ينقص غالبا في الايامالاول 
مم يزداد باضطراد فيتضاعف في الشهر الرابع و يكون ثلاثة امثاله في الشهر 
الثاني عشر اي ف نهاية السنة الاولى ٠‏ وينم من هذا ان هذه الزيادة 
لاتكون على وتيرة واحدة يك جيع ايام الدنة على السوا” بل في بنبة 
متناقصة مع العمر فتكون هذه الزيادة البوبة حسب الأشهر على 
النمط الا تي : 
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عرأقبة صحة الطفل كيان 
ه؟ غراما بويا في الشبر الاول 10 غراما بوميا في ااشرر السايع 
«« د : : اليالي مذ ه :+ : الثامن 
؟*ا :م : : الثالث ‏ *( : : ": التاسع 
اااء؟ : : الرابع ا . العأشر 
ها : : : الطامس الم : : : الشادي عشس 
1 : : : الساوس ‏ 4 : : : اثافيعشر 
وتضطرد الزيادة كذلك بعدها بتنافص ايضا فلطال الذي يثلث 
وزنه في نهاية سنته الاولى لايتضاعف هذا الوزن الا نحو السادمة ف الهبى 
والسادسة والنصف في البنت ٠‏ وعليه يكون الوزن اجمالاً حسب العير 
على الوجه الآتي : ( لقدير 351 "0011© ولاندوا 32001 بآ ) 
الطفل الذي يزن 0ن غرام حين الولادة على السواء 
3 المي والبنت يصبح "7٠١‏ 0 م في الشبر الادرل )١(‏ 


واءءهة 3 « الثاني 

و .ه*ه غرام » الثالك 
و١٠٠6‏ غرام « الرابع 
و6000ة* « » الخحامس 

75 ل لكل ب“ » السادس 

9 ولا « « السابع . 
واء.ولو « » الثامن 

ولت لم « « التاسع 
واعككهم غراما » العاشر 
واعككم | » » المادي عشر 


(1) لامخنى ان الطفل ينقص وزنه في اياه الأول من دفع العقي والبول والعرق 
والتبخرات الرئوية اي ينقص دن ونه الاول وعليه تكون ال يادة المقيقية أأكثر 
من 7,١‏ غرام عن الزيادةالظاهي: ٠‏ 
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بسن محلةالمعبد الطي العر بي 
ثم مختلف الوزن حسب النوع ايضا فيكون الوزن على الثقد يرالا في 
05٠‏ غراما في الصي و 10٠‏ غرام في البنت في السنة الاولى 


066*ا غرام ‏ » 2114.6 » » الثانية 
1*٠‏ غراءات  »‏ 5580؟اغراما » » الثالغة 


وهكذا تضطرد هذه الزيادة غير المتساوية حت السئة 5؟ او ا؟ في 
الذكور والسابعة عشرة او النامنة عشرة في الاناث ٠‏ 

صورة وزن الطفل ٠‏ - يوزن الطفل يزان اعتيادي بعد رضعه في 
سفط متطاولمناسب٠‏ ولوزن الطفل مواز ين خاصة ايضأ وفي ان تكون 
احدى كفتيه موالفة من سفط «تطاول ٠‏ يفرش عل كل حال بتياط لين 
وحينا لوزنيجردالطفل من البستهكلراو إستفاد لهذا منتجر يده قبل استحامه 
اوبده ٠‏ والاول افضل لأنه 5 المام يحب لنشيفه 05 ٠و‏ تجباجراء 
هذا الوزن بالسرعة الممكنة وللوصول الى ذلك إست<سن ان توضع في 
كفة الاوزان ؛ قبل تر يد الطفل ؛ اوزان الوزنة الاخيرة فلا ببق اذن 
عند وضع الطفل في كفته الا تصحيهذا الوزن منْز يادة او نقص بوضع 
الاوزان اللازمة في كفة الاوزان او ف كفته وعذا الوزن يجب اجراؤه 
فيا<وال متشابهة دائاً وف اوقات واحدة ايض لثلا إسبب هذا الاختلاف 
من وزله مثلا مرة بعد الرضاع ومرة قبله او بعد النفوط او قبله وما اششبه 
تشوشا في الوزن وحصول زيادة او قص غير حقيقبين دكي أعرفة 
اضطراد موه ان يوزن في الاسبوع عرة وفي يوم مقن داه ؛ ل اذا كان 
فيحال صعية مشوشة اوغير طبيعية ؛ او في ايامه الاول فيجب وزنه يومبأ 


و 


'مراقبة صحة الطفل انان 

طامنا الوزن لدي مارأخذه الطفل لكل رغية ايشا وذلك 
يكون بالفرق الحاصل بين وزنيه فبل الرضعة و بعدها ٠‏ 

القياس ٠‏ لايكنى الوزن وحده في مراقبة مو الطفل دافا » لآن 
وزن الطفل الرضيع اذا كان مضضطرد الزيادة » مشاي بذلك الاضطراد 
الطبيعي ؛ فبو دون شك دلالة أ كبدة على اضطراد نمو الطفل » غير انه 
اذا طراً على عيش هذا الرض.م توعك هضحي بسيط ؛ سسبب فيه نحولة 
اوضمفاً فول يكون نقص الوزن هنا علامة | كيدة تدل على عدم غمومياترى 
ام هو يصرف مايأئيه من الغذاء في نموه دون ان يظبر اقل زيادة ع 
مداخره 7 ام ان ذلك لاينفع في غوه م هو غير جدير بادخارء ؟ في مثل 
هذه الحالات نرى ازوما لأخذ قياس الطفل على الدوام كا رخذ وزنه 
ليكون اضبط في مراقبة الطفل في نيه الاولى - 

والطفل الرضيع يزيد طولا كا يزيد وزنا أكثر مأيكون » في سنته 
الاولى التي بي اسرع وا في سني الحياة الخارجية ؛ فيزداد نحو ؟ عشير 
لمث( سانتيمترا ) في نهاية هذه السئة واشد هذه الزيادة في الشور الاول 
ع انها ثقل في الاشهر التالية فتكون نحو خسة سانتيمترات به الاول 
وثلاثة في الشبر الثاني وهكذا تزداد مع نص قايل عن الأشهر السابقة 
اوتكون جلة هذه الريادة في اواخر السنة نحوآمن ٠١‏ عشيراً كما قانا ٠‏ 

اما في السنة الثانية فلا يطول الطفل ١‏ كثر من عشرة سالتيمترات 
فط وسبعة في نهاية الثالئة ٠‏ وهكذا الى الحامسة وبعدها تصبح هذه 
الزياد مضطردة على اننظام ثابت الى مسن : العشر ين في الاناث و 5؟ في 


4_ محلة المعبد الطي العر بي 
الذ كور - وقد مد في كثير م نالاطفال ان نهم طول "كرون حظياً فنا بين 
السن الرابعة عشرة والسادسة عشيرة ٠‏ اذ يكون الدمو ببنها نموا من ”أو 
4 عشيرات المثر ( سائتيمتر ) ٠‏ : 1 

و يوجد لذرع الطفل آلات يختلفة ابسطها ذراع وار بو( 104ل ) 
وهو ملف من خشبة رقيتقة مستطيلة بطول نحو 7٠١‏ عشيراً من امثر لها في 
مبدأها خشبة اخرى عارضة ثابتة سطحبا بوضع قاتم على سطح الحشبة 
الاساسية ويوجد ايضا عارضة اخرى توازي الاول وكبا متح ركة 
لتزلق سبولة فو قالشية الاساسية الني في خططة بالعشيرات (سانتيمترات) 

ذرع الطفل ٠‏ - ياتى الطفل الذي يراد ذرعه على ظرره في مكان 
مستو و يوضع ذلك الذراع في جانبه موازيا له ماما ٠‏ ثم تمد رجلا الطفل 
جيدا ويقرب منها دارضة الذراع إثثابتة حتى تلامس قدميه 9 تقدم 
العارضة المتحركة حتى تلامس 3: رأسه العاري وعندها يقرأ على الذراع 
عد المشيرات الني لامستها هذه الهارضة ثم يذكر ذلك في مكانه على لوح 
التخطط اذا ريد رمم خط للقياس 5 يرسم 55 الوزن ايض ليسبل 
تقدير ذلك من ز يادة أو نقص لاوا نظرة الى ذلا الخط المنحبى ٠‏ 

؟ - بالفحص ٠‏ - اماعراقبة عة الطف ل يضشحصه ظاهر فكون 
بالنظر الى وجبه الذي يجب ان يكون مدوراً وعتام) مكتنز العضلات 
ويكون جلده ورديأ متوترآ ومخططا بخطوط حمراء زاهية متموجة ؛ فيه 
بعض انخناضات و يجب ان تكون يوافيخه وبحل التحام العظام القحنية 
وتربة واسعة مت ترة سيا اليافو الاماي الذي لايلتعم <تىالشبر الخامس 
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صراقبة صحة الطفل يلض 

عشر ٠‏ و يعطف الاستاذ يشار ( 0هه81 ) اهمية عظيمة على حالةاليوافيخ 
هذه و يقول عنها انها ميزان الفقير ؛ لأنها تدل دلالة مسر يحة اذا كانت 
ف الصفات السالغة » على <.ن صعة الطفل وحسن موه ٠‏ 

هذا ولا ننس ان الطفل الحسن الصحة يكون نومه هادثًا يلغوط 
عدة مرات يه يومه (؟ - 5 )في الشبر الاول و ؟- ء الى الشبر 
السادس و١‏ - ؟ فها بمده و يكون توه اصفر اللون متجانس الشكل 
والةوام ؛ عدي الرائحة اككر يية ٠‏ و يبول عدة مرات ايض بولا رائتا 
عدي اللون والرائحة غز ير القدار ٠‏ 

هذه مهي الوثائق الوثيقة التي تدانا ملى تام صعة العلفل وحسن سير 
وه واختلافها عما ذكر يسترعي الاثتباه دائاً وعدم الاهمال مطلتً ٠‏ 


نك جه المعيد ابي العر في _ 


الصبداة في الزراعة 


للصيدلي عبد اليد قباز ( حاء ) 


مما لا نذاع فيه “ولاجدل ان الزراعة اسأس السمل الاقتصادي 
في بلادنا السورية لأنها الركن الذي يستند اليه والمرجم الوحيد النسيه 
يتمد عليه لنشل الللاد من الحوةٌ الاقتصادية السحيقة التي وقعت فها 
بعد ان وقف دولاب النجارة وكسدت سوقها ٠‏ 

ان اراضى سور ية من اقصاها الى اقصاها زراعية يحلة ٠‏ سبولما 
خصية ) نتعانا صالحة » ووهادها غنية واكثر اراضيها منبتة ؛ في اقليمبا 
بعض الاختلاف ما يسبل على الزراع انلخاب الارض الملامة حرارتا 
وطببعتها للنبات الذي يرغرون في زرعه و إنباته » اذ ان كل نبات يتطلب 
ارضًاً غنية بالمواد المغذية .الضرور ية لانباته واقلياً خاصاً حرارته موافقة 
وملاثّة له ء ذان أهمل شأن هذين لاعس ين 5 نبي حال معظ الزراع الذين 
إظنون ان كل ارض تصاح لانبات كل نبات زرع فها مها كانت 
طلببمتها ونوعها وشكلبا واحوالما ؛ نبت النبات ضميقاً ضئيلا ول يلبث 
ان يذبل ويموت سر يعا ٠‏ 

ليست الزراعة كا 'يظن زراعة الحبوب -فسب ولكنها انبات بذور 
النباتاث جميعها وطرحها في الارض للثمر وتجنيمنها الفوائد الطببة المطلوبة 
ويضاف الى ذاك تر ببة المواشي والميوانات والطيؤر والحشرات الفيدة 


الميداة في الإراعة ذف 

فلو احاط القراع بانواع الزراعة وساروا كا لقتضيه صنعتهم ولتطلبه 
زراعتهم ما رأ ينام شين بالديون لا ملكون شر وى ثقير مضطر بن الى يبع 
امك وهم مت اجديت الرامم وم تخصب زراعة المروب ٠‏ 

ان اوس سك والحشائش ا العدد وافر 
القدار لا يدخل تحت حصر او ضبط وهو في الوقت نفسه غالي الثمن » 
فزرع تلك النبائات في قطمة صغيرة من الارض بِأتي بفائدة «ادية عظيمة 
لا تضاهيها واردات الندادين الكبيرة او الدونتات الكثيرة المزروعة 
فحأ وشميراً ٠‏ 

يأَخْذَ الغرب منا سنو يا ميلد لا بقل عن المليون من الليراث الذهببة 
ين حشائش ولباتات ينبت الكدير منها يف بلادنا من تلفاء نفسه فيظانها 
الزراعرن اعشاأ ضارة او حشائشٌسامة فيغتلمونها و يرمونها خارج الزرعة 
او حرقونها لتستحيل رماداً السمد به الارافي والثول مع اننا أواحسة] 
زراعتم! وفرنا على انفتا ملق لا يسان به من المنهات الكثيرة ٠‏ 

مس يباه مئذ سنوات ثلاث فلاح حوراي قادما من دمشق وحمص 

وقاصدا الىمحاب ومعه كية كيرة : من جذور حشيشة الحليب( 3ع رزاوط) 
والرطانيا ( 88818 ) وسواثما من الجذور القيمة والمستعملة بكثرة 
في الطب يدبعبا بنصف ما تباع به الاوروببة من نوعها مع انها تعاده| حستا " 
وجنسا ان لم تقل احسن منها وغو يثول انه وتجدها نجة من نفسبافي 
اراضي حوران الواسعة الخصبة فأخذ منيها و بديعبا لأنه يعرفها ويعرف 
خواصها منذ كان مجنديا ملحي بالاطباء والمستشفيات في اليش ٠‏ ولعله 


الى له المعبد الطب العر بي 
1 ثرىفي رحلته الاولى فل يعد الى متارمة العمل والجنيلا ني لم اره بعد تلأك 
لزة تسن در اعنا الكرام فسا صغيراً من حتولم الكبيرة الواسعة التي 
يزرعونها قحا وشعيراً بزراعة النباتات الطببة لكانوا جنوا فوائذ عظيمة 


لا يجنونها من زراعة المح والشعير وسائر الحبوب الاخرى التي لا نعود 
بالر بح الطائل ٠‏ 

ان انشاء الجدائق الطبية لايزال حديث الءبد في بلادنا السور ية 
وافلنق أكس بقرورة نفس تنك الحدائق والمزارع المعاهد الطببة فأنياً 


معبد الطب الفرنسي في بيروت ''' 
الطبى العرلي بدمشق قد وطد النفس على انشاء حديقة ملحقة بالمعبد الا ان 


١ (‏ ) جاء في محلة الكاية الامريكانية البي نسدر في بيروت في عدد تشر ين 
الثاني من سنة 5*6 ١‏ تحت عنوان الحدائق الطبة «ايلي : 

تسعى المعية الصيدلية الاميركية فيترو يح قكرة ابشاء الحدائق الطبية والحافبا 
بمدارس الصيدلة ٠‏ وكان الغرض الاسامي من انشائها والحاقها اعداد المواد اللازمة 
لصفوف علٍ النبات والفحص الميكروسكو بي ٠واما‏ الآن قُلهم في انشائها غرض آآخر 
لايقل اهمية عن الخرض الاسامي وهو أن تكون ماكر لفحص النباتات الختلفة 
ومعرفة خواصها الطبية والانتفاع هافيها من الاوراق والجذور التي كغيراً ماتخني 
عن العقاقير الحاو بة بأمان باهظة من البلاد الاجنبية ٠‏ وما كبر النبانات والحشائش 
الني كان بتداوى بها الناس في هذه البلاد ولا يزال كغيرون يتداوون بها في بعض 
الادواء السيطة ٠‏ يسرنا انه قد انثى؟ في يروت حديقة من هذا النوع مس كزها 
حل الكنب ب الطبي الفرنسي يتعبدها و يعنى بها احد الاباء الذي يمكن يده 
واجتهادهان يجمع في حديقتة كغيراً من نبانات سور ية وفلسطين ولبدانالمشهورة يخواصها 
الدوائية ولديه منهأ ##وعة كمينة ة جداً فشا جما استورده من بباتات البلدان الاخرى 
لييمتحنها حتى اذا م٠‏ أكتشف فيها خواص طبية ضعبل ال اخوائها السور يا قي الحديقة ها 


حديقة خاصة به وكان رئيس معبدنا 


الصيدلة في الإراعة ان 

لطاع قم من حديقة الستشق اطي ااا موا وخصيصه بالجود 
قام دون ثنفيذ هذا المشروع ولعلمعهد الطب الامير كاني في بيروت قد حذا 
حذو صنوهامعبد الفرنسي فثنال البلاد منهذه الحدائق اثنائدة الني تنوخاها 
وترجوها ٠‏ و بما ان هذه النباتات تستدتي زراعتها دقة واعتناة وزمن 
أجدائها ونوع تربتها واقليمبا اختباراً طو يلا وثر ين لاينقطع الوقوف 
على احوالها رأيت ان اخصص بها هذا البحث واشرح فيه مايجب اتخاذه 
للوصول الى هذا العمل المفيد للامة والبلاد واجياً ان يعيره المزارءوتف 
الكرام مايستحقه من الأهمية والالتفات ٠‏ 

نوع الاراضي وطبيعتها --٠‏ ان لنوع الاراضي وطبيعتها تأثيرا كييراً 
في خواص النباتات فهو ؛ وان لم تكن قد عرفت اسبابه الى الآن» حقيقة 
لام !> فيها والامثلة كثيرة توكيد هذا المدعىلاننا نر ان نباتات الفصرلة 
الصيوائية ( 1885 1لآعطس0 ) 9 ن عطر بة وغير سامة «تى نمت في ارض 
جافة وتكتسب خواص سامة مت ىكانت الارض كثيرة الرطوبة ولاسنها 
متي كانت في الما" - وكتا النباتات الخدرةولاسما نباتات الفصيلة الباذنجانية 
(50188665 ) والصليبية ( 5ع:61158ن05 ) ذان وها في الارض البابسة 
لابعادل نموها.في الحلاث الحاورة للمساكن ٠‏ الامى الدال على ان الغذاء 
المروافيضروري لكو ين عصاراتما الموثرة الفعالة ٠‏ 

ومنرأي هر (166/ة81 ) ان الو او حشيشة المر ( 206الةلا ) 
الابتة في الاراضى المرتفمة اشد تأثيراً من النابنة في الاراضي اأنحطة او 
الرطبة ٠‏ ركذا البصيلاث تكون جيدة في الارض المافة والجذورالشعرية 

4 


00-7 مله المخبدالطي المربي ___ 
تكون جد في الارض المرتفعة ٠‏ ان الإرسم بم يشمو في الاراضي الجبسية 
ولسان الور ( ©8عة؟,تاه8 ) والر يبص ار اضي النيتر به الحاو 7 
ملح البارود ( ع1 مهم) ٠‏ ” 

ان اللناحاوحشيشة المرأ أ: الحسناء (ع12008اع8) و ابا 1201 
الب اه جرز ماثل أو التفاح الشوي ( ©#ذدسه8 ) يمب الاراضي 
الحفيفة وكذا حشيشة عطارد ( 7136نات,©]8 ) وا الشاهترج او بئلة الماك 
( 57عأه :انا ) لاتصادفان الا في الارض الحرودة جيدا ٠‏ 

ان النباتات الي تدٍ تنبت في ارض يارسة ممفخرة تحوي ه«واد ملونةا كثر 
ما لو نبتت في ارض رطية سبلة ٠‏ وكذا العفص الموجود في قشر النباتات 
الطبيعية البرية اكثر منه في النبانات ذاتها متى زرعت ف ارض خصبة 
فلوحة و إظهر ان النبائات الجبلية افضل من النباتاث الناتة في السبول ٠‏ 

وصنوة القول أنه ينثي اك تفضل اجدناه نبانات الارض 
البابسة الني تنبت فيها من تلقاء نفسها على ان التمناع ( مطاه»36 ) اذالم 
تخدم ارضهو تصلح وتحرث وتسمداضاع زيته الطبار( 7012116 عاندة] ) 
مدة لاتنجاوز ثلاثة اعوام ٠‏ لذلك يجب في زراعته ان تبدل ارضه دغ 
كل ممئة وان تفلح وتصلم حسب الفن الزراعي الحديث ٠‏ 

المراثة : ان لاحراثة تأثيراً مع سية بعض البانات ٠‏ فهي الني 
لنفص الطم القوسيك غير الاطيف في نباتات الفصيلة الحندبائية 
( ك6 ةنم ء 01 ) و الكرفس ( 6616 ) وخر شوف البري ( 03:86 ) 
لذاث فالهندباء المزروعة في البساتين تكون لذيذة الطعم بمكس ما نبت 


0 . الصيدلة في الزراعة الام ١‏ 

نا في الاراضني ا ااا 

ويكننا بالحراثة ان نمحصل على نبات ناجمج قوي جداً من باتات 
النصصيلةالب|ذتجانية ومن نبات اللفاح ومن الحة ان شير الكناز 1ن ) 
المزروع في الحند وجاوا في الاراضي الحروثة يكون فشره غيا باشبأه 
القلويات الفمالة ( 4162101485 ) اكثر من الكينا البرية ٠‏ 

ونّد ثبت ان بعض النباتات اذا زرعت في ارض دواقفة لما زادت 
فوته وتأثيرها كنبانات الفصيلة الصلبية والصيوانبة وكثير من نبانات 
الفصيلة الشفوية ( 1861665 ) الي تزرع في بلادنا فان لذتها ورائحته] 
وزيوتها العطرية اقوى من البرية من نوعها ٠‏ على اث الديجتال 
( #لقاأواط ) يكو ن البري منه اقوى من امزروع في الاراضي والبساتين 
لانه يتطلب دم ارضاً يأبسة فو يقي ٠‏ 

« لابحث صلةٌ » 


تفف حلةالمعبد الطبي العر بي 


صناعة السك 
البحث الثاني في الشوندر 
وط» 
السيدلي صلاج الدين مسعود الكواكبي 


؟” - الاسباراجين (8888738106 ) 0 ابم : 
وهو ميد ( 0:146ق ) لخامض التغاح » الذي استخرجه شبار ايضأ من 
عصارة الشوندر بتسخينها لدرجة +١‏ مثوية تخثيراً للموادشبه الآحينية 
( 01065 لأتسناطلق 2 رشحبا وجردها بتحت خلابٌ الرصاص واعاد 
ترشيحها ثائية وعالجها بكبريت المدروجينٍ ( 1]ه ) ليرسبالرصاصازائد 
ورشحبا ثالئة ويذرها حتى قوام اث لشراب وتركها لاتبلور ٠‏ 

فالا . سباراجين يتبلور بشكل شبه المعين ( 80550018 ) وهو 
صعب الذه بان في الماء البارد والكحول الحارة ولا يذوب سيك الكحول 
الباردة ولا الابثير ولكنه سبل الذو بان في الماء الحار او السوائل القلوية٠‏ 
محلوله في السائل القلوي مسر اي ( ممول النور المسلقطب الى البسار ٠)‏ 
وفوته التدوير ية [1] دس ٠ ٠٠#‏ ومعلوله في السائل الحامض ميمن 
( اي يحول النور المسثقطب الى اليمين ) وقوثه [1 ]دوس باهم . 
وملامسة حامض الخل لا يوثر في النور مطل ٠‏ 

لا برسب الاسباراجين بتحث خلات ا(صاصس ولكنه يعود ميمنا. 


: صناعة السكر باق 
على انه بالعكس يرسب ماما بالكحول ٠‏ 

يتحال الاسباراجين بتأثير الكلس في اثناء عملية الاشباع بحام 
لدم الى آمونياك والى ليم حامض الاسيان يك ( عمولاتومعة ) 
) مره ) ويستدل من هذا على انه يوجد في الملاس ايضا ٠‏ 
حامض الاسبارتيك ميسر في السائل القلوي وميمن في السائل الحامض 
ويرسب.قاما باضافة تحت خلات خلات الرصاص والكحول ٠‏ 

”ب الغلوتامين ( عمأسوأن 01 ) مر 3 : استحضاهة 
شولتز( 26 انات©5 ) و بوسأرد ( 8055810 ) من عصارة الدوندر وذلك 
ان ثروّق العصارة تحت خلات الرصاص وترشع ويضاف الى الراشح 
ترات الزئبق ( 1086نات,وة 4201216 ) الذي يرسب الغلوتامين به 
م يفسل الراسب و يحلل يكبر يت المدروجين والسائل المرشح يعدال 
بالا مونياك ويبخر ويقرك لاتبلور فيرسب الفلوتاءين ٠‏ 

الفلوتامين هذا .هو متناسب التركيب مع الآ سبازاجين (*) لذلك 
يتحال بتأثير الكلس الى اموئياك وحامض الفلوتاميك لع مواسهان01 ) 
( “مبجبر” ) الذي كشفه شير في الملاس سسئة 1854 ٠‏ 

حامض الفلوتاميك هذا هو جسم ميمن وقوته [1 ]دس ١٠١1+‏ 


كان يز يد عنه أو ينقص بكر بون واحد وهدروجينين ( *عن ) والخالة تدعى 
تناسب التركيب ( #أه هلص ) فالفلرتامين هنا ( *0يم” 1ع ) يز يد عون 


الآأسباراجينء( لوبو ثم مع ) ب ( تهون ) ٠‏ ولذلك فمامنناسا التركيب ٠‏ 


لام محلة المعبد الطبي المعبد الطبي العر 0 
و بوجو ردقل من البوتاس انخة لتخفض هذه الدجة اما ملامسة حت خلات 
الرصاص فانه لصبح فلتتر ]> 
المواد العضو ية اللا أن وتية : ما عدا بعضالمواد المعتدلة القابلز 

ا تليل أو غير خيرأ تاثير الكلس كالواد الملونة ر 065مع0صامءطح ) 
والمواد الحضضراء ( 5 زنامههاط0 ) والشحوم ٠‏ لط الم تحتو ي عصارة 
الوندر على بعض مواد ناتجة عن استحالة ع ( 1056عه2 ) غير 
الذواب الموجود سيد النسيج الخلوي ولمذ الود البكتنية شأن عظيم 
في تكو ين الملاس والتأثير في النور المستتططب أذاث لا يخلو درسها من 
فوائد من أوجبتي الصناعة والتحليل ٠‏ 

٠ الكدو ز غير الذواب » يكون الاحم الطري ككغير من النباتات‎ >١ 
وا كانت فيال وندرة ماد ةمتصفة بخواص‎ ٠ والقسم ابن مكون من الساولوز‎ 
الجائر د بكتاز ( 2601856 )يتحول الكتو زغير الذواب بتأثير هاانى‎ 
اليكتين ( هنوع ) الذواب ذي ارمس ( رن . والبكتين‎ 
هذا هو هأدة عتدلة ترسب مامأ باضافة الكحول او تحت خلات الرصاص‎ 
اذا مرج البكتوز‎ ٠). غير انها لا : ترسب #امض المقص ( عنالأههة]”‎ 
بالك يكن كثلة غروية واذا سخن مع الماء يستحيل الى بارابكتين‎ 
عستاءءممموط ) ( و 0 .2 اران توثثر فيه ولتليه‎ ( 
الى حامضمتأبكتيك ( عع م1 ) 0 56 1 5 )و الاو يات‎ 
قبه الى حامض بكعيك | قل 4 12 ا د‎ 


( عناوتاءعمهعوط ) زر م 7 ) ٠‏ وا الخلاصة ان جيرة البكتاز 


»>>س“ مك 


لقاب البكتين | الى حامض بكعوز يك ( عنوأوماءء5 ) ٠.‏ 

الكتين والبارابكتين هنا جممان ميمنان وقدرتعا التدويرية اقوى 
من الني للسكر العادي ب 872 مرة * 

اما حأض البكتيك فانه يكوّن مع القلويات املاحا ذوابة لاشكل 
بلوري لما ومع الكلس وغيره من القلويات الثراية » املاح غير ذوابةء 
واذا أضيف الى حامض البكتيك : شي" من كلور الكالسيوم يحصل راسب 
هو بكعاث الكلس ٠‏ و بتأثير الحرارة او الحوامض او البكتاز » يستحيل 
حامض البكتيك الى خامض بارابكتيك وهذا الى حاءض متابكتيك 
وهو الذي درسه شباير ووضع له رم 1 ا ) لأنه وجده 
مشابهأ للحامش الموجود في الصمغ المر بي وهو جسم ميسر ديكوت 
املاحاً ذوابة ‏ مع القلويات ليشت غرو ية ولا ترسب باضافة الكحول 
ولا تحت خلات الرصاص ٠‏ 

اذا سخن حامض متأبكتيك مد طو يلة ؛ مع حامض اككبر يا مد 

م اشبم السائل جات البار مر الرائق وترك للتبلور 

يحصل نوع من السكر خاص معاه شبلير ( أرأبينوز 2810 )ووضمع 
يك ) (*) وهو يتبلور بشكل شه مين مستطيل 
فيل ٠‏ و يذوب في الم“ » ؛ حاوالمذاق جدا ؛ مبمن وقوته (7” ) وصاد 
200 (على قول شبلير ) تخللف قليلا باختلاف الحرارة ؛ يرجم 

(*) استبد ل كيلياني ( أسهئاتة )هذا الدستور حديًا بر ( "لوت )م 
رانك بعلم بورح رافق 


كلم «حلة المعهد الاي العر بي 
سائل قبن النحامي بأسية 535 61 م اكبيد النحان 60 © لاجل واد واحد 
آرابينوز ٠‏ 

خلاصة الشوئدر المائية نحتوي على البكتين ومشتقانه العديد: نسب 
درجة الحرارة التي عطنت فيها بشارة الشوندر ٠‏ فاذا عولجت بالماه الغاللي 
بشارة الشوندر المأخوذة خلاصتها بالكحول يستحصل سائل ميدن إشدة 
3 أنتذلك شبلير وشيفرون ( 8©17508© ) وغيرهما من العلاء ٠.‏ اما اذا 
يك الى هذا السائئل كثير من الكلس وحده ‏ او مم قاوي ما بر 
البكتين ومشئقاته تماما والسائل حيتذ يفقد خاصته الندويرية والراسب 
المتكون لا يكن تحليل بحامض الاسم كا تبينمنمساعي الملم باتو ( ؛سطاد ) 
المشكورة ٠‏ و يقول بأّه (261164 ) ان النتّجة ذاتها تحصل اذا أضيف 
تحت خلات الرصاص بكية كييرة ٠‏ ومن هذا يستدل على ان حتفل 
الشوندر يمكنه ان يكن بالاماهة عدة مواد غليكوز ية ( 616051065 ) 

5- اذا بقيت عصارة الشوندر مدة طو يله في المواء يتكون فيا 
هأدة غروية ة بتأثير الميرة في ب 
وتشاهد دذه الحال 'يضا في الشوندر الفاسد ٠‏ 

حم الشوندر : عصارة الشوندر غير الناضج تحتوي احيانا على 

بعض مواد غرو ية كانت تدعى قدما ( الد على #آلأنامسعمع عل دلهمت) 
تزداد سر يعأ و يتكون بذ ارقت قريه نيه من السك رالملقاب ٠‏ تعن 
الشوندر هو مادة #نظر الحلام نصفشفافة غير ذوابة فيالماء البار د ولتلفخ 
في الماء الحار وتذوب بصعو بة في الموامض بالإرودةم ) وإشهولة بالمرارة 


صناعةٌ السكر الام 

وكذاث توب بدرجة الغليان في القلويات اولبن الكلس ٠‏ ويقول 
شبلير انه يق ركب من البروتاغون وسكر اأن (مانذيت) ونوع آخر مزماآث 
الفحم" يستحيل الى غليكوز اذا سخن مع حامض الكبر يت وككن اثبت 
بونج نج ( 086لا ) بعد ذلك انه ممائل( ©1508 )للسلولوز (5ماساآء ©) 
الكل" 0 © ) لاختوي على مواد آزوتية الاعرضا ٠ ٠‏ يذوب لصعو بة 
في تحلول البوتاس الكاوي ؛ واذا سخن تحلوله هذا على حمام ماقي عدة ايام 
تحصل مادة لا بلورية ( يا ) تذوب يه الماء وتحول النور 
المسلقطب الى اليمين (1) دس + ٠٠١‏ وككنها لا ترجع سائل فبانخ 
6 وترسب باضافة الكحول او نحت خلات الرصاص وقد معاها 

شلير( دكستران ©6138 ) لخاصتا اليمنة واستحالتها الى غلبكوز 


بتأثير الحوامض فيها وقد وجدصا مشابهة لصمغ الاخئار ٠‏ 


؛ - الفسيج الخاوي كثيرا ما يجتوي على مادة تدى ( كونيفر ين 
ل“ “ل ) نعتلى لوت ازرق وصفيا جد اذا عولمت بالفنول 
) م ) وحامض الكلور يدر يك قد استتحصلبا حديثاً العام لبهان 
من الشوندر وتستحيل بتأثير المواد الموتكسدة الى الفانيلين (* ) 
#ساانهة ( أن برأ ) ٠‏ فيستدل من هذا على ان الملاس يحتوي على 
الفانيلين كا شاهد ذلك شبلير وليجان ٠‏ 


(*) الفائيلين هو الدائيد من الصف الدوري يوجد فيالنأنيليا و يكن املاع 
بأور يذ مم أبعض الاسس 


ملام محلة المعيد الطي المرلي 


وكذلك شاهد يهان ف الملاس ايضأ وجود (”الكواستر ين 
عمتمغاوع 001 زم ع ) تلك المادة المنثشرة فيالمملكةالحيوانية 
كثيراً و بعض اللباتات وتكون بلورات هدية اللون والرائحة والطم » 
غير ذوابة في اماء ككنها ذوابة سيف الكحول والايثيرا و الكلورفرم 
( 011001036 ) وحلوله بسار النور المستقطب(1 )وت + 75 1م 
واللدول الا ف دين تركب الشوندر وتقسيم المواد اأتي يحوي 
علهبا ٠‏ فصناعة الشكر اذن ني فصل السكر عن 0 اد غير المفيدة 
الي تصحيه وقنع تبلوره » إطرق شتى كماو و ومكانيكية .وف 
الغا الامات الآتية ان شاء الله : 


جدول يببن تركيب الشوندر وضعه شبلير سة 15ه! ثم أدخات اليه المواد التي درسث بعد ذلك الثار يخ حتى اليوم 26 
56 لابالمائة ماء 1 


) السكر كن ترم‎ | ١ 

أ 155 لوا يلماثة طبيعيًا ‏ بوتاس » أمونياك ) صود؛ أ عسكية مم 

5 المواد الذوابة فيالماء الاملحةالقابلة كلس » مائيزى ؛ أكسيد الحديد ٠‏ | الكاور ؛ حامض الكبر يت ) حامضش 

: للاحتراق عرضً) : رو ببدم » فاناديوم 0 القصفود ) <امض السلس »© <امض 

/ رماد. يتان » بور » مز يوم * مانغائز ٠‏ الازدت ٠‏ 

5 | عصارة إ- الاملحة المستحيلة | ٠‏ ميكبة مع حوامض : 

ا- مم١‏ الى كر بونات بنتيحة | المعادن ذاتها الا كزاليك» الستر يك الماليك ؛ السو كسينيك مالونيك 3 

3 / الاحتراق الطرطر يك 4 الثر يكار ليلذ" 

5 اد و7 | 3 ولثيكية ( آخين .٠ ٠٠‏ اله ) » هيولية 4 آسباراجين ( ” لمم ) وآغيدات مختلفة » 

3 مواد ار بعا: ين ( تبجتنب أ 0 5 )) غانادين » ووز ين » لوسين » استلين » كرلين . 
ل 1 ) © ارابيوز ( ان “6ر2 ))؛ دشثرات 


11 بوك مواد بكعينية ذوابة »كلوروفيل» موادملوئة» شحوم + 2ك و نيغرين[ فائيلين ) 
عه بألمهثة حثفل مواد غير ذوابة في الماء 5 حا ضارابيك» آرابيتوز اسلولوز).مواد زوتيةغير ذوابة » كولسكر 


بين )مواد معدنية) ٠‏ 


37 1 المعهد الطيالعر 2 


نشوء النبات ٠‏ - بعد اثاش البزر البذور ؛ يدأ النبات بلتكون 
ويكبر بيط“ وعند ما لتكورت اول ورقة تأخذ الارومة بالا“ بصورة 
#سومة حتى تام لنت واذا تميت الشروط الخارجية طبيعية أبعة يدا 
وزنها بصورة مننظمة ثقر بأ ٠‏ 

ولابضاح نشوء الشوندر في اثناء النت وتكون السكر فيه قام 
العالم جيرار ( 015354 41516 ) سنة 5ك ١‏ بجملة تجارب أسسا-ية بزرعه 
. الشوندر باساليب شتى » وشروط خاصة ودرسبه افسام النبات الخللفة 
في ازمنة #تافة ايض ووضم ف النهاية الجدول الا تي وهو ملخص 
مشاهداته في هذا الذان : 


4 جدول جيرار ببين ناه الشوندر السكري 26 
١ |‏ د 


8 حز يران |؟ ا حز يران * تمون 8 ترز !1 9؟ تموز ارب 


تآ 
ه ايأول ما ايلول ١|‏ تشرين ١‏ 


المشاهدات 


+ عرام عرام عرام ' غرام غرام غرام غرام غرام 
ون أاثنيات الكامل مودرلا أخكلام 06 | ليف عام ١16‏ 1 ْ الوه 1 
الاوراق مد | كا | 4.8 | م ]415 ولاك | بره |الاسه 
> قرص الورق ناض | بحيال اك | ييل يل اها هك | كلمل . 
- ذنب الورق هلها | خف ا" قف لكا عومسم | همهم ظ قف 
الارومة ؤو!| | 4؟ 1 ا 45 دف | كود 5 وجو 
2 الجذرالوئدي والجذورالتالية فوم ]ا .مرو | «ل اسل م 52 0 
> المكر المدخر في الارومة || 0٠١‏ و بد.وهم | سووه! | 21 أ 3 ٠رو«ة‏ | جعوسرم 1 ادل 
سكر بالمائة من الارومة 11 كلك 20 انه 413 ١1717‏ كه دكرء( ب هأوبرا 
طول الجذر الكامل ملمتر] ! ملمثر | 13# ملمثراه74! ملمتر|-78املمثر ملمثر|١٠1)"ملمتر 9٠‏ ملمتراء 195 ملمقر ٠|‏ 76؟ملمتر 
0 0 رمرم لقد زمري لاقع طرس ير ادية ا 0 
سطح قرص الورق او وو العو ال ان ا ا ل لي 
ع الارومة 6 مها لالد سعد [أكمم عه [إعام | عمم عملم |لالك 
- الجذرالوتديوالجذورالالية| ‏ 1175 | 85> 111٠‏ أ #نماا | و[ ]54ل | تللم | هله | ممع | مروم 


20 مله الممبد الطبي المربي. 

يتبين من هذا الجدول ان الغلبة تكون للجهاز الورئي في خلالشهري 
الدذت ونتصرف قوته خصوصاً للتكون ٠‏ اما فائدة الارومةفتب قطفيفة 
في تلك الاثشناء٠‏ وككن في الشهر ين الأ خيرينالموسسريزداد الجهاز الموائي 
دائاً غير انه حفظ نسبته بالنظر الى النبات كأءله ٠‏ والارومة حيثئن لثمو 
سسر يما وتكون عند الاقئلاع( اي الحصاد)قدر ثلثي النبات الكامل ثقر يبَأ 
اما تكون السكر في اثناء التذت فتد اوضعه جيرار ايضاً بقوله: ( إن 
الاوراق معمل تجيب جدا يقوم بوظيفة متنظمة تحت تا ثير اشعة الشمس 
فتمتص حامض الف من المواء الجوي وتجملهعرضةاياء الذيولاً انسجما 
و بمساعدة القغير ( الكاوروفيل ) يتكون السكر ٠‏ فاذا كان النور 
كافيا كان التكون كثيرا ٠‏ اما اذا كان الهو مكفهرا كان الشكون ضثيلة 
م اذأ جاه اليل وقف اما ٠‏ وعند مأيحصلشى” من السكر يدأ ألنبات 
باستهلاك قسم منه لتكو ين انسجة جديدة ولكن لايليث ان يتلى” النبات 
منه فينزل القس الزائد هن داخل اذناب الاوراقالىالارومة فيتراكم فيها(*) 
(*) يقول العالم مواسان( سعصذم]ة ) عن تكون المواد السكر ية وجبيع ماآت 
الفحم أن اوراق النباث ممص حامض الف من المواء ولنشم اليه ذرةٌ من الماء بشا ثير 
فعل الخلايا الميوي فيتكون حامض الفح المائي : ( بن رن س ترط من ) 
و بتأثير القضير واشعة الشمس ينشطر هذا الحامض إلى هدروجين ١11‏ وجذر 
الكر بونيل "ون الذي بكون ملامسة الماء حامض الفسم الْأني مرة ثانية و يتفصل 

5 الأكسية : 21 كر 3 ا 

منة «جوهى من حين : 110 نم 7ن ]7ل نن * : 
ولماكان الحدروجين الماصل: فعالا جد يوذثر في ذرة خامض الفح و يوالها 
الي حامض الغورميك وماء : ك2 + روود 98 م0 وهذا الحاضي 


5000 صناعة |السكر 0 

راعة مة الشوفر السكري ٠.‏ ي ارد الاراني' 97 رع الشوندر عل رأي عل رأي 
هيليه 0 ) ثيارا اضي الطبقة التي إسميهاعلا الارض( 1.0885 ) 
أي ( تراب الحضاب ) لا :ها عميقة متجانسة سبلة المراثة ساكتهاوتركها 
من اقسام ناعمة لاتختلف فيها نسبتا الفضار والرءل الدقيق اختلاقاً يذكر. 
و يتصف هذا الثراب بجميع الحواص الحكية للتراب المسمى ( بالتراب 
الصاح للشوندر ) والتحليلات الحكية والكيمياو ية توكيد فائدته ايضا ٠‏ 
وف الجدول التي نذكر التحليلات البي قام بها هينيه على ثلانة انواع 


من الثراب الصالح للشوندر : 
( جدول تمليل التراب الصالم للشوندر ) 
إ بليكا 2 | _فرئسة ألانية 


مك 


يت الارض سطعالارضأ نحت الارض| سطح الارض 


سطع الارض أ 


بالائة بالمائة . 1 بالائة ٠‏ بالمائة 
سسا اميا اتاسنا 0 
تراب دقيق يرم سسخل || رمه | هوركذ || 518 | مجه || ' علثة 
ذي رم ١‏ ملمثر ٍ ْ 
رمل 3 م * رام كالم 0 20م 21> 
غضار ٠٠٠٠‏ دايعا | 1|501 نال | مكنال ملاوة | 
غات الكاى | لاادء كلد كل يف يل 


. « للببحث صلة » 
0 تلب الى الدائيد فورميك بتأثير المدروجين 'الفعال ايضا : 
10 عن ]د 11ناد).11 0 اك بأتقيام ذراته بعضبأً الى بعض 
بنسب مثلفة يكوتن ما آت الفسم جيعبا : كن “لو كن ست زوم ,]1 و بانفيام ذدئين 
|! 12_22 6 12 6 


من الغليكوز احداها الى النانية تحصل السكا كر المضماعفة ألن تتأو كن تر توو) 
0م + ٠‏ د ووو 


5 عه افيد الطى لمن .ا ا 
كتنب حلديقة 
رسالة في البرداء 

اهدى الينا رئيس اطباه جيش الشرق السابقالجنرالد لاس والطيب 
المدقق رابو رسالتها عر ن البرداء في سور ية ( ما فيها لبنان طبعا ) وهذه 
الرسالة تبحث عن هذا المرض الوييل واننشاره في سور ية واسبابه وطبيعة 
بعض الاراضي وطرقالري واحوال المو والاقلي ٠‏ والمستتعقات وتكونها 
د بعض بور هذا المرض في البلاد ونسية الاصابات والوفيات والحشرة 
(البعوض/الناقلة وثوزع هذا المرض فيسوريةواشكاله السرير يةوا الشخيصس 
والمداواة ثم عن بعض طرق المكالفة في اليش وف بعض ل الناطق وعرل 
الامال الصحية الجار ية او المقررة وعن نناتٌح ذلك ٠‏ 

وهذه الرسالة مصدرة بأسماء بمض الامنخاص الذين قضوافي لبنانحين 
تنفيذثم المهمة ابي ارساتهم بها جمعية الام أدرس هذا المرض في فلسطين وسورية 
و يظهر ان موتهم كان السدب في نشر هذهالرسالة لأن هذه البعثة اوقنت 
عملها بعد ققد بعض اعضائها فقامت ادارة البلاد المنتدبة باتمام ذلك لمعت 

. ماجمعته ليكون لتمة لما نقص تلك٠‏ والظاهى ان هذه الادارة اعنيدث 

في اكثر مادونئه على احصاآت ووثائق عسكر ية أكثر مما تعلمه عن حالة 
»كان البلاد الحقيقية اما لسهولةالحصول عليها او لاعس آخر نهذ !وأكثر 
ابحاث هذه الرسالةموضحة بمصورا ت(خرائط)ورسوم وقدادات ( جداول ) 
وما اشبههما يدل على بذل جبد ودقة لاخراج ذلك وجعله وافيابالقصد ٠‏ 

هذاور ها تقلطف من هذه الرسالة ماتهم معرة فتدتراء اء هذه وا ملتوبمتنا 
في ذلك الاجزاء القادمة ان شأء الله ب 


2 صصص ع ص 


ف 10107 218 :11101811011871 انا قطان لانات 
0 


دوه ع5أصقع2ه وأعم1مناءاء5 6 علقهه فمعاه1 50616 بها , 
06 15 نه 11 سل ملاعء8 لذ بءئا دعنة أنن 5غععده0) مع ألميو 
5610105١‏ كع تنتواة كننام 5ع1 ةم غ001 لمعم 001 عع ةل .1926 
م16 565 0335 رع العتالاءة 716 13 3 ألسقطعناها 000005 5 7100165 
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01 5 أأمتدعلاء عدم رةع0ا15010ناز 006560085 رأعتائاعة ممغاعديقه عل 
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الجر / لدم 


يه 


لاوا 


دمشق في تموز سئة 1511 م6 الموافق لذي الححة ومحرم1845ام 


> آفات المدة الجراحية ''2 6« 
للحكم لوس ركل استاذ السر يرياث الجراحية 


للسمحد_م 


يقول بوشه ؛ اذا شكا عشرة مرضى تشوشات معو ية مزمنة كان واحد ميهم 
فقط مصاباً يافة معدية وكان التسعة الا خرون مصابين دوع هم إنعكامي اتج ر 
من داء اصاب حشا بطنية غير المعدة أو من اختلال طرا على الصحة العاءة) 

انا الاحثاء التي تسببٌ ادوائها اختلالات معدية فهي : الثباب الذيل 
الدودي المزمن ؛ والتهاب المرارة والحاري الصفراو يد 6 وهبوط المعدة والكولون » 
وتزوي لان ( فصع ) » والتهاب الكرلون المزمن » والاورام الممو بة » وآافات 
الملحقات اللناسلية واستسقاء الكلية » والتهاب الغدة البطنية ( بفكر ياس ) 

وأما الاخعلالاث التي تطرأ على الصحة العامة ككغيراً ما تكون ناشئة من نسم 
. مزمن ( بالكحول أو الرصاص او التبغ او سوء النغذية او حموضة الدم ) اومن 
ضعف القلبٍ او الكبد او الكلية او منآفة عصببة ( كالمسعيريا والنورستينيا 
والداس والسل وال ( 

فن: هنا ينبين ان الادواء والحالات المرضية التي نسبب النشوشات المعديةعديدة 

(1) محاضصرة القيت في 15 كانون الثاني سئة 417 ونقلها الى المر ببة الحكيم 
ا ا 


ارم , حلة المعيد الطبي العرإية 
.وانه لا بد” من معاينة المر يض الذي بشكو اخخلالا. معديا معايئة دقيقة لا تحصر 
في الجباز الحضمى وحده انما ثتناول الاجبزة الأأخرى اييض] ٠‏ فتجليل العصارة 
المعدية تجليلا” كياو يا ولخص النحو ( المواد الفائطة ) والمماينة بالا شعة الكبر بائية 
نصرور ية لا مندوحة عنها في حالة الشك واذا بقيت الر ببة موجودة جاز فتح البطن 
الاستقصاني ٠‏ 

واما الا"فات المعدية المعو ية الكثيرة الوقرع فحي : قرحة الاثني عشري 
وقر<ة المعدة وسرطان المعدة ٠‏ فكيف نوصل الى معرفتها 7 

فرحة الاثني عشري : يكاد يكون مقرها الداتئم في قطعة الاثني عشرسيه 
الاولي و كثيرا ما ننكون خفية عار ية من الاعراض المميزة لاأن كل عرض هن 
اعراضها يجوز وجوده فيقرحة المعدة او التهاب المرارة واحاري الصفراو ية غير اثنا 
اذا دققنا في الاعراض المشتركة بين هذه الادواء الثلاثة مكنا من العثور على 
بعش الصفات المميزة التي ثقصف ببا الاعراض فالاألم في هذه القرحة يكوتف 
في الجبة الييمنى دون ان يتشمع الى الكتف اليمنى ٠‏ والتي' لا وجود له في الغالب 
والانزفة قد تكون +ائية متكررة غز يرة حقى انها تكون الضغث” الاشد" خطراً 
هن اضفاثهذه الأافة ٠٠لا‏ انها تكون في الغالب خفيفة متكررة وتظبر بمظبر التخوط 
الدموي ( هصدالماة ) الذي يجب الاتتباء اليه ٠‏ 

وصفوة القول ان تشخيص هذه القرحة صمب للغاية ولا بد من أكاله بوضع 
انبو به في الاثني عشري ( وببهدا»” ) و بالرسم الشماعي ٠‏ ” 

قرحةالمعدة : مقرها الانناء الصغير او ناحية البوابعن هذا الانحناء الصفيره 
وتصيببانخاصة النساء الفتياث وتسير سيراً خفي ولا نبدو اعراضا الا بعد ان لقاب 
قرحسة ثغنية ( 5د116ة0 ومفدانا ) فببدو الال و يسوق المر يض الى الطبيب 

يظبر هذا الال با كراً بعد خمس عشرة دقيقة حتى ثلاث ساءات من إساول 
الطعام خلاقًا للألم الذي ببدو في قرحة البواب فانه متأخر ولا يظبر الا بعد ثلاث 
الى ار بع ساعات ٠‏ وعلاقة هذا الالم بالجوع اقل من علاقة قرحة البواب به وسبب 
الالم ااتشمج وقأما يكون حامض الكاور يدر يك ٠‏ ولبس الع' في هذه القرحة 
,كثيرا ولكن الامساك بكاد يكون اللفاعدة المطردة كا ان الاسبال غرض اسابهيو 


أفاتالممدة الجراحية بجع 
في المصابين بالتهابات المرارة والمحاري الصغراوية ٠‏ ” 
واما قي؟ الدم فبو عرض هن اعراضبا الاساسية 
وتلتس هذه القرحة "١‏ - بالتهاب المرارة والحاري الصغراو ية» و بالرسل 
الصفراوي فيحب أن بميزها عنهها ٠‏ ان التهابات المرارة والجاري الصغراو ية الثهابات 
ترئنع الحرارة باكا ان الطمث يودثر سيه ظرور نوب الآلام و بكثر_الفي' 
الدفراوي فيها وتشتد التوب ليلا ونستعصي وتزداد حدة بأخذ القاوياث ويكر 
سمال 1 
بالمسرطان فيمثاز عنها ( بالسن واللقزز من بعض الاطممة وبا لام اخف 
من ]لام القرحة دون ان تكون علاقة لها بالراحة و بنقصحامض الكاور يدر يك 
و بالمعايدة الشعاعية ) 
وقد يو'دي اتثقاب هذه القرحة الى الغباب الخملب ( البر يطون ) العام او الحدد 
م التصاقات وازدواج جوف المعدة ( دنه1غه1ت 11106 ) المسيت عرل تشئج 
أو نضيق 5 
قرحة البواب : ابست هذه الشرحة من القرحاث الكثيرة الوقوع ولكنها 
من القروح الاشد خطراً والأكثر وضوحا ٠‏ فيجب ان يوضع تشخيصها في السريع 
العاجل لي تعاس معالجسة جراحية لانها احق بها من سواها ٠‏ ان الالم قيهذه 
القرحة يركن بعد الطعام و يتظبر متأخراً اي بعده يفلاث الى اربع ساءات والئي' 
هو القاعدة المطردة فيها وكثيراً ما يثير المريض الى> طلبا للراحة ٠‏ د يزدرد 
الماب لمابه بكثرة لكي يعدل حموشة العصارة ف معدئه ٠‏ و يوجد ركود معدي 
في هذا الداء ٠‏ يقول موريس فيلارته : كل شوش معدي يصحبه إلعا 
[مغنطمتماهاة ] ولي وألم وجمجة موجية [ #قاممة01 ] بد اربع الي خمس 
ساعات من ثناول الطمام س قرحة البواب 
ويحوي الؤء مواد قد تنساوها المر يض في الايام التي مرث ولا سنا غذاه 
اليوم الاق ٠‏ 000 * 
اما الاضغاث لهي القضيق واستحالذ ثلك القرحة رطا وذلك كغير الوفوع) 
والتعفنات الإنائية قي السببالكبير في موت المر يض بعد العملية الجراحية ؛ وكل 


37 محلة المعبد الطبي المر في 
قرحة بواب كانت مقف المعالجة الدوائية 1 لامها ولم تعد ناجمة فيها يشك في انبا 
استحاات ورم سرطانياً ٠.‏ 

سرطان المءدة : كين الوقوع يعادل ٠١‏ - ١ك‏ بالمائة من يموع السرطان 
وهو كذير المدوث في البواب و وصيب الرجال بالخاصة وعرضه الممتز النقزز من 
اللحوم والشحوم والنفور من التبغ ونقص الحضمين ( مدهررة*1 ) بعد طعام التحرية 
وكثرة الآلام وشدثها ٠‏ واضغائه شي الالاقاب » والانتشار والالثقال البعيد ٠‏ 

مات الاستاذ تروسو من سرطان المعدة ولم بشخص مرضه الا بعد ان ا 
بالتور م الابيض الموالم ( خمدء[1ما ولاه هتخوسعم111 ) غير ان ما يحلو الأشخيص 
و بيده واضحًا انما هو السايدة بالاشعة فهي واجبة في كل سوه جغم مها كان نوعه 
حتى ان معالجة هذا العرض تمد شعوذة خارجة عن الفن ان لم تسبقها معابنة 
الاثيوب الحضمي بالاشعة معابنة تأمة ٠‏ ان فائدة #ذه امماينة عظيمة ولو أفنت 
وجود آفة ف الممدة لاأن هذا البنى يدل الطبيب على ان الاافة بعيدة عن المعدة 
وان التشوش المعدي انمكامي فيدعوه الى التفتيش عن السبب في الخارج ٠‏ 

ولكن ماذا تر بنا المسايعة الشعاعية في الا قات الني تكلمنا عنها ٠.‏ 

في السرطان : ان تشخيص السرطان في بدئه بدون الاشعة يكاد يكوك 
مستحيلا” لان كغيراً من الاطباء ينتظرونظبور الاعىاض الدرسية [ عسراعمه) | 
كالدنف [16كعنامن | والمزال وفقدان حامض الكلور يدر يك وانسداد البواب٠‏ 
وظبور ورم ما فوق السرة لوضع التشخيض فيكون الوقت المناسب قد مي في ثلاثة 
ارباع الحالات وعليه كانت الممابنة الشعاعية نمرورية مل البدء وان ما ثراه 
بالاشعة ثرثه حسب كثرة حدوله : “ترد ا ةير 5 ( مصنمهآ ) ب 
شوش فيوظيفة البواب (اي انفتاحه أو انسداده)7- فقدان التقلمات الاستدارية 
حذاء الجدراث المرئشحة التي فقدت كل تقلصس 74- نقص التحوك والمروئة 
اللذين يعرفان بالجى فان ترك سرطان المعدة دليل على ان استئصاله ممكن ببد ان 
هذا الاستثصال يستحيل متى امتد السرطان الى الاعضاء المجاورة امتداداً واضُ 

لا بكر الث وجود عرض الثقيرة وحده الذي يشابه .نظ المستتقخ 
| ( 5قوهم0 هدر أمعيرمقف ) لا يكفي لحر م بوجود اير طانوحسب قول فيلار: 


1 آفاتالمدة الجراحية 3 
سس سي هس - 
لأن هذا العرض قد يكون موجودأ لي بعض الاورام السليمة ولكنه اذا أضيف 
إلى الاعراض الاخرى السرير ية والكياو ية كان دعاءة للتشخيص ٠‏ 
“* في قرحة الانحناء الصغير : تبدد الصورة الردبة زوكله1ههلئى 15 مببهصط ) 
اي ابماء البقعة "بزموتية بعد انفراغ البزءوت من المعدة وتبين المعايئة التي يجب 

7س في الانحناء الصغير : عدم تحركه وثبوت المعدة سيف استقامة عرضية 
(ماوعة مده ماسفتاءم!1 ) 

0 في الانحمناء الكبير (أرءضة «عنادمومة1» ثابئة حذاء القرحة وازدواج 
جوف المعدة ( 0ه [ ننسلا ) النائنج من تدج منقطم يصيب «نتصف المعدة 
او من التصاقات ثقسم المعدة جوفين ثابتين فاذا أعطي الاترو بين زال النشيج 
وميز السب 


ويعين بالضغط مقر الألم ٠‏ 


في قرحة البواب : نتصف باطامة بالاعراض المركة كا ان قرحة الانناء 
اله خير نقصف بالاعراض المسية يري المعاين ان محتوى المعدة يمر صرهراً مر يما 
الى الاذخي عشري بسبب ازدياد التقلمات ازديادا كيراً٠‏ وانني اذكر لم اضاءة 
امعد ( «ابرمعم؛فة1) ) التي إجراها البعض توصلا الى التشسخيض وابتغاة لمعالجة 
الآفات معالجة موضعية فعي لا تزال في بدئها ولعلها تأني ببعض الفوائد 

قرحة الادني عشري : ان الرسوم الشعاعية المتسلسلة تدل على وجود توسعم 
في البملة الاثني عشرية ( ويعنى بالبملة القسم المنتفخ من الاثني عشمري الواقع 
عند ملق قطحتيه الاولى والثانية ) وتبين الشقوق وامناظر الردببة ( مشاي هنداك 
« مداه » ) وانحراف ممل الاثني عشري الى البمين ومتى أخذت هذه الرسوم 
متساءلة دلت دلالة واضحة على ٠نظر‏ الاثني عشري ٠و‏ يوجد عرض خاص مين 
وهو مردر البار بت في غاية السرعة من المعدة الى الاثني عشري وعودة هذا 
الباريت من الاثنى عشري الى المعدة ٠‏ الامس التاشى' من انفتاح البواب اتفتاح) 
غير طبيعي ٠‏ هذا ما يشاهد بالعايعة الشماعية ٠‏ 


مقع محلة المعهد الطبي العر بي 

ها عساها ان نكون الممالجة بعد وضم النشخيص 8 : 

اذاكان المرض سرطان فضل القطم ( ستاعموه)1 ) على سواه واذا وجدت 
قرحة و نفد بها المعالجة الدوائية المسنة عبد بالمر يض الى الجراح ايض ومعا يكن 
ان تجاح العملية يتوقف القسم الأكير منه على الشييب امعالح: ‏ , 

1" “ على الطرز الذي حفر به عريضه قبل أن يعبد به الى الجراح 

0 على النظام الذي سر ءايه عريفه يعد العملية الجراحية ٠‏ 

و يما ان الاضفاث التي تلي اللي تَكون في الغالب من النوع العذني 1م] فيناحية 
المياطات الحشوية أو في جبة المباز النتفسي كان لا بد من تعقيم أأر إيض( اذا جاز 
لنا هذا التعبير ) ما امكن في اثناء تضيره لس فقط ا جاده وحلق شعره 
نيف بالما أقصى درجة الدقة ولكن بتنظيف أنفه و بلعومه وثه ومعدته ابض 
( غسل غريغور يوس اليودي) ويغيد التلقيالسابق السملية ايض ( لاردينوا ولبره) 
ولغسل اممدة والمريض جالس وبعو”د الريض العمرن التنفسي ٠‏ وبا ان أكبر 
سبب للموت في الايام الاولي يعود إلى عدم كفاية الكبد او عدم كفاية الكلية 
الحاد ( الحوضة ) وجب الثر بص في اجراء العملية الجراحية ر يثا يتحرى الحا.ض 
اللي المزدوج ! فاتلط. نهذلا ) وينظر مذاذا كانت وظيفتا الكبد والكلية 
عابيعيتين و ينبني ايض إماهة( 68غهم1::1ة ) المريض بالتقطيرات الشرجية والمشار يب 
القاوية والسكرية الغزيرة ولا بدك من التفكير في وجوب تقل الدم اذا اقدذءتالحاجة 

ويعدل عن الكلوروفرم في تخدير المر بض فيستعاضإعنه بإدون و كسيد الآ زوت 
او الايغير بعد ان يخدر الجدار ديرا «وضميا ٠‏ ونسكن الا لام يمد العملية بالمورفين 
فيحقن عنه قاديرخفيفة ومكررة او بالائرو بين او بالسبلملحين(6صاع'8تسادمة ) 
و يجلس المريض خَاشيًا للركود الرئوي و يسم له بالتحرك و يشار عليه بالدمرن 
التنشي ويثاير على تطبير انفه وه واسنائه ٠واذا‏ اعتراه جشاء( «وناء] و8 ) 
ادق تسل معدته و يقرلل 3 جلده بالسل و يسام له بالاغذية المائعة 
والحاوة في المال و بالجامدة في اليوم النامن اما قانون الغذاء المقبل حب أن يكون 
صارما أشهراً عديدة ور يما سدوات لي لايتعرض المر يض لعودة الافة وم ق كان 
السرطان منئشرأوه منصمًاً وكانت الجراحة قاصرة عن استئصالهستعمل المازوئور بو 


آ“فاتاامدة الجراحية انم 


( سدسم طاووغكة ) * مراتفي الاسبوع ولتألف كل تموعةمن عشر حقن الى اثتي 
عشرة حقنة وقد اععلى هذا العلاج تتائئج نيع شعلى الامل فانه يخفف الآ لام وين 
الخالة العامة ٠‏ 

و بعد هذا ثما عساها ان تكون الممالجة الجراحية ؟ 

«عالجة القرحة : يجب ان نظر الى القرحة واضضائها 1 تعالجتارة القرحة 
نفسبا فتستأصل وهذه شي المعالجة الاساسية و يستعاضاونة” عن الاستثمال بواسلة 
اخرى بعيدة غابتها تبديل محرى المواد الطمامية ونسمى هذه المالجة الطريقة 
الملطفة ( 36غه281!1 ) وذلك بالمفاغرة المعدية المعوية ٠‏ 

وتوجد طرائق عديدة لاسئْئصال القرحة مدونة في الموالفات تتاف باخيلاف 
مقر الافات وسءتها 

ا الى بالكاو ي الناري! مة اهدمسامء12) قبل طمس اللياطة المبدأيةو في 
طر يقنة الخور الني انقفى عبدها اليوم ودفنت في زوايا النسيان ٠‏ 

بت أسئصال القرحة والمنطفة الحيطة بها وقدتو'دي هذهالطر يقة الى القطع 
السرجي ( 0116ه هه سملغومنه 12 ) م ىكان القطع واسم) ٠‏ م مخاط الشفئان بعد 
القطع خياطة عرضية او طواية ولدم السملية بالمفاغرة لمحدية المعو بة الني تضمن 
انفراع المواد الغذائية انفراء حسئ ٠‏ 

جَ --قطع المعدة دالبواب (ءتسمفوممهاترم ممامدن) الذي يستأصل القرحة 
والبوابونصف الممدة ٠‏ 

أما اذا وجدث اللقرحة قرب البواب فخير واسطة #ياستتصال البواب 

واذاكانت القرحة سيك الاثنى عشري إستحيل اسأئصالها وتكون الواسطة 
الجراحية الوحيدة حينئفر المفاغرة المعدية المدوية ٠‏ 

3 تددن طرائق عديدة له العملية يزع ٠‏ بعض الجراحين انحالة المر يض 
لتحسن كلا كان القسم الذي استئصلمن ممدته كبي٠‏ اا نحن ذاذاكنا ترغب 
في اقبال المرضى على الجراحة وجب علينا ان تبتعد عن العمليات المميتة 

لا يتك ان استثصال القرحة واجب .تى خيف من انقلابها سرطان ولكرن 
الام الذي لا بيد من اجرائه رهو المقدم علي كل شي انما هو مقر الخراغ المعدة 


بأو محلة المعبد الط ى العر لي 
اثفراغ حستا ومنم ذلك المفطس الغلي عن الحصول لا نه مهب الأشنج لا 
ذلك الا بامفاغرة المعدية المموية المسنة فعي المملية المفضلة غالبا في أكثر القر 2 
[ لارديثوا ا 
وقد اقترح البعض علاوة على ذلك ان يستأصل البواب غير ان هذا الاستصال 
لا حاجة اليه في الغالت ١‏ 
لدمر الآ الى الاضغاث ٠‏ ان الاضذاث المادة نف النزف والتثقب اما مدالجة 
النزف فتكاد تكون دوائية صرفة لان ر بط الشر يان غير ممود فاذا ر بط شر يان 
واحد بق النزف موجوداً أو ر بطت شرابين:عديدة حصلت الغتغر ينا 
اما الانثقابات فحي على نوعين : 
الائثقايات الواضحة التي يصحبها امتلاء الجوف الخلبي « البر يطوني » 
والتهاب الخلب العام التالي ٠‏ و يسعدعي هذا الضفث الاسراع الى الجراحة لأأن 
في الاسراع فقطبعض النجاح ولتم العمليةبالمفاغرة المعدية المعو يةومعنل النجاح يقع 
في مرضي المتشفيات واقله في الخارج لان الوقت الشمين يضيعه انسبساء المر يض 
بادورات الطبية 
5 الانثقابات غير الدامة الفي يصحيها العهاب ما حول اليد ٠‏ يحسن ف بعض 
هذه الحالات ان نثرك الافات لتبرد وطأتها وتلقصق ها حوها م تستأصل القرحة 
بعد بضعة ايام * 
اما الاضفاث المزمنة فعي : ١‏ تبدل شكل المعدة الفي تصببح مؤدوجة الجوف 
( متحتهومائة ) وعلاجه قطع نصف المعدة 7 - تضيق البواب٠‏ فاذأكانت 
القرحة لاتزال سأَبْرهٌ سيرها يستأصل البواب واذا كانت القرحة قد خمدت حدتها 
يكتق بالمفاغرة المعدية المعو ية ٠‏ . 
معالجة السرطان : لايدخلفيدائرة الجراحة غير سرطانات البو اب برشي 
تشخص منذ البده ٠‏ والعمليات المسشعملة في قطع البواب 1 تطع الممدة واليواب 
مع مفاغرات مختلنة ٠‏ 
اما السرطانات الاخرى فلا تشخص ف الغالب الا «تأخرة أي بعد أن يستحيل 
اسنيصالما فتعود المفاغرة وحدها مكنة فيا : لان يسن طرائق المعالمات الدوائية 


سس سب يمس وب وي سو سي مسي 


٠١‏ نكون سببًا في أطالة الحياة ونسكين الآ لام وازالة التشنجات 

وكغيراً م يكون فتح البطن الاستقصائي وحده سيب في سكون الاعراض سكو 
موقبًا باحداثه تفاعلات تصلب كافية لتبديل سير الورم السرطاني الذي ينيع مدل 
ذلك الوقت السير الندبي 

هذه شي المحلومات التي رغبت في نقلبا ابيع عن المعالجات الجراحية في قروح 
المعدة وسرطاناتها ٠‏ فهي تستدي كا اوضحت م اشتراك الطبيب والجراح مما 
في العمل ٠‏ 


9 
96 الكالو.ل وتأثيره ال نفي الارق التالي لارلتهاب الدماغ النوي 6د 


اورد مور يكن وبرتوا و برفاز مشاهدني مر يضين حمر أحدثا احذى عشرة 
سئة والثاني ثلاث عشرة اصيبا بارق عقب الثهاب الدماغ النوي ٠‏ 

فشنى الاول من ارقه صدفة : كان ينتأبه الارق الساعة الغامنة مساء ولايزول 
قبل الثالثة صبامًا كان يصحب الارق اشطراب شديد اسنمهى على كل علاج 
حتى على الز بدة الزرئيخية كأعطي الولد ١‏ سانتيغرام كالو.ل ٠‏ ثلاثة ايام متوالية 
كقاتل للديدان المعو ية التي شك في وجودها فزال الارق والاضطراب .ند ذلك 
الوقت وشفي المر يض شفاء تام ٠‏ 

وجر بت هذه المعالجة نفسها في الثاني دين ان يكون ديدان ف أمعائة فشفي 
شفاء ناما مع ان -اثر المعاللات الاخرى لم تفده اقل فائدة * 

فبل اثر الكالومل في الارق ام انه اثر في التهاب الدماغ النوي نفسه ٠‏ 

وقد أورد يرسال مشاهدات عديد: بين مها انالكالو.ل يو'ثر في كل اختلال 
يطرأ على النوم فبو يفيد في الارقكا انه يفيد ايض حيما يكون النوم عميقا وطو بلا 
فيعيله طبيع] 8 5 


اعم 


نم محلة المعبد الطبي العر بي 


ل :1 
هه * 5+ . ١‏ 
مشاهدة غريبة في الورد ( الى اللقعامة)7١)‏ 
لعي جيل اطاني استاذ الامراض الهية والزهرية وعم الطبيعة 
ماس سح يه 
دعيت ذات لله لعيادة ميض بفلبيت الدعرة فاذا برجل يلاهز 
للج سين من عمره إشكو احتاس بوله والاما شديدة ثابضة في عيانه ومعانه 
(١)كنا‏ ذكرنا في احد اعداد جر يدة الصحة التيكانت تصدر في دمشق 
سنئة ١115‏ ان اللفظ العر بي الذي يقابل ٠١‏ اسعه بالفرنسية - #ماهة دفلا ) 
( #ناناه ]نهد و يسميه الترك باللى المنقطمة ‏ هو الررد ( بكسر الواو وسكونالراء) 
وسردنا أذلكادلة لاحاجة الى تكرارها بل نقلصر هنا على ذ كر عبارة تاج العروبس قال 
الورد( بأكسر )منامماء الجى او هو بوميا اذا أخذت صاحبها لوقت الى ان قالوقد 
زردتله المي مو «ورود ولد ورد ( باليناء المحبول ( اد فهذه العيارة صر يحة في 
ان الورد هو الخجى التي تأخل صاحبها وةئ دون وقتفهي ليست سوى ١ايسميهالثرك‏ 
حى لمقطعة كا ذكرنا ٠‏ وانما اخترنا كونه اللجى نفسها لايومها لارى ذلك اقرب 
المقمود وهو ان يوجد امم لا ولا اعتراض على صحة ما اخترناه لازه يقال هذا يوم 
الورد فلو ار يد به هنا بوهها لما اضيف اليوم اليه : 
والورد في الاصل اسم أورود البعير وغيره الماء اي بلوغه وموافاته اياه ولاكان 
ذلاك وقنًا دون آخر شبهت به الجى اذا اخذت صاحبها كذاك 
واما نسمية البعض لا بالبرواء فايس بصواب لان البرداء شي الممى الباردة 
وتسمى بالنافضة كا جاء في التاج ولا ينى إن النفض في الممى لبس سوى وصف 
عروائها الشديدة لااعتيار له في الطب 0 وهو لايئخص الورد دون غبره من الحميات 
“كذات الرئة وغيرها ولا بلازمه كل وقت٠‏ 


«شاهدة غر ببة فيالورد قوم 

المسلقيم مننشرة علرطول احليله لخدت حال في التهاب البرصطات'١)‏ 

فجسسته من طر يق الشرج فوجدته ضخما وال وكانت سخولة المر يض 
مرتفعة الى الدرجة 4" وسألته عمااذا كان «صاباً يحرقة البول فأجاب 
ثم فلم ببق عندي ر يب في ان المرض النهاب حاد فيالرصطات ادى الى 
تلك الا لام الشديدة النابضة مع ضخامة العو المذكور وضفطه 
للاحايل مما سد مخرى البول فأدسه الى احتباسه فألاعراض جلية 
والتشخيص عار عن كل شبهة فا كان مني الا ان اوصيت الم يض بأن 
يضع على يانه امعدة حارةومكررة وان يذن معأه بالماء الخار إضع مراث 
وان يغطس فيه حتى بطله ووصفت له شيافات مخدرة والى غير ذلك من 
التدابير المعروذة والصرفت ثم عدث المر يض مساء الروم الثاني فوجدته 
مسر يحأ من آلامه وقد جرى بوله وعرق عرفا غزيراً وهبطت سخوته " 
فجسست برصطاته فوجدته اقل ضخامة ولكن دعاني الى الامتغراب 
في ذلك زوال الجى والاعراض الالتبابية في تلك السرعة ققات في ثه.ي 
ان الشذوذ في الطب كثير ٠‏ واوصيت المر يض بأن يستمر على الندابير 


)١(‏ اراد الا بانستاس ماري ان يمل ( موثة ) اسماً لهذا العضو ول يأتَبأدلة 
مقنعة على ان ذلك وضع عر بي اما نحن فترجم الاستمرار الآن على استمال لنظ 
( برصطات ) راجين ان نظفر فيا بعد ياس فصيح وضعته له المرب اذ لاتخال الا 
ان له اسيا"عندم لانهم اذ شاهدوا الاسبر وهو عرق في جانب البرصطات تصعب 
رؤيته لدقته ‏ ووضعوا امعه فكيف لابكونون قدشاهدوا البرصطات _ذلك العضو 
الضخم بالأسبةالى الاسبر ونموه ايقا “فالتر بص حت العفو على ذلاث الاسم الفصيح 
خبر من استمال لفظ يحيق بورده شموض وشبهات ٠‏ 


لضن محل المعبد اللي المر بي 

السكنة للااعاب إضعة ايام و ديأبي عد ذلك في ماتودقي لأسد 
له برصطاته كي يش تام ولا يماوده هذا الحال ففمل فأَحْذت بتمسيد 
برصطاته و يتوسيم احليله بموسمات ( بنبكه ) وغ لله بالحاولات,المطورة 
والى ا المعالمات المعلومة وكان ينزل هن سيد برصطاته سه 
بادى" الامى مائم فيه قليل من كر ياث القيح و بعد مرات كافية من 
الدمسيد 5-8 زالت كر بات القيح من عصارة الإرصطات واخذ 
يجن سيلان الاحليل فبشرت ت المر يض بقراب تام شغائه واذا به يدعرني 
ذات ليلة لعيادته في داره ايضا ذلا حضرت شاهدت ثس الاعراض الني 
كنت قد شاهدتها اول مرة فاعترئتي دهشة من ذلك وحرت في تعليله 
بعد ان كاد يتم الشغاء “فسألت المر يضما يمكن ان يكونسبباً لذلك انكس 
فاعترف لي بالبرد والدمب فيذلكاليوم فمزوت التكس الها واوصيته بأن 
يعيد نفس التدابير الاولى وان أدني بعد إضعة ايام ايضا ففعل فاخبرث 
برصطائه واحلرله فل اجد فيا ملمكن ان يكون اثرا ذا التكس 0 
مما ادهشني بز يادة و بعد ان عالجته حتى زوال كل اثر لهرقة البو 

الله و برصطاته جمات قله يِطمئن الى الشفاء راجيا له ان 00 
ذلا الحال ابد ولكن. م يكد يفي إضعة ة ايام الا ودعاني الى داره مرة 
ثالئة فوودت .فيه نفس الموارض من ضخامة في الإرصطات واحتباس في 
البول وا لامفي المسلتيم والمجان وارتفاع في السخونه وغير ذاك فلا سل 
عن حيري واستغرابي حينئذ وانا أمام ذلك المشهد الغر يب بعد ان وثقت 
مام الوثوق بعدم بقاء اقل اثر هرقة البول في المر يض واذا ءا حد اصعابه 


التفرث والأيرو ثرو بين لوغ 


ينول له : ( سبحان من انقذك من الورد واوقمك نا لوس )فل تكد 
كلة ورد تطرق مسامعي الا واننبيت وحدت فيه حدسا بعيداً غير انني , 
طلبت.مع ذلك فطمة من زجاج واخذت عليها قطرة من دمه وارسلتها في 
الحال للاختبار وانتظطرث الجواب خاء ان الدم يحوي عامل الورد فطلبت 
حبابة ( امبول ) من الكبنين وحقنت الريض بها دون تأخيد فر مض 
بضع ساعات الا و كانت السخونة ساقطة والاعراض كلها زائل ٠‏ 

فليس بغر يب ان يظبر الورد بظبر التهاب الرصطات الحاد بعد ان 
شوهد له احوال واشّكال تجلى فيها إصور كثير من الاعراض والامراض 
وادى الى كير من الالتباس والنشو يش فالطب كله غر' ة ٠‏ 


شئاء النفرث ( في الحوامل ) بحقن الور يد بالايروتره بين 96 


اررد (كالبراسة) من اثينا بع مشاهدات كان الني' بها شددداً للغاية سي 
الموامل حتى ان بعضين كن يقئن ٠‏ س 6١‏ مرة في اليوم فلم ثفد فيين الممالجات 
المعروفة حتى الان لخقدت حينئد اوردمن يخم.ة س٠‏ م ٠‏ من محاول الايروترو بين 
الذي ننه ٠‏ بلمائة كل يوهنين مرة فركن الق* كوت تاب) وقد كفت ازواله 
ثلاث حقن غير انه لابد من الابفاح ان التفرث لم يسكن الا بعد القنة الثالية ٠‏ 
وفد اعطيث المر يضات كل الآ كل التي طلبنها دون ان يبن بغثيان او بتي" كل 


مدة حابن 7 


عع 


فم محلة المعهد الْطبي المرني ش 
داء السل فى الاطفال 


اسبابه والوقاية منه 


الحكيم أحمد يرجاوي ١‏ بيروثت 


لم تكن عدوى السل معروفة قبل السنة 1815 اذ اظهر الملامة 
الفرئسى فيلان ( استلتصع!11؟ ) للملا حيقة العدوى واثنها بالبراهين 
القاماعة ثكشف الملامة كرخ السنة ١4:‏ عصيات السل فلم يعد من 
رية في عذوى الداء ٠‏ 
وقد ساد الاعتقاد قروا عديدة بأن المرض ينثفل بطر يق الورائة 
حت نهاية القرن المي اذ ظبر فساد هذا الاعلفاد وقد بني الماء هذه 
الحقائى على ما اجروه من النجارب والالحتبارات ققد لقح احدثم بالمواد 
السلية 5*قبعة ( 6لإ0008 ) وقي حامل ولا وضعت لم ير ف جرائها 
واحداً مصابا بالرض ٠‏ 
وان مايستحق الذ كرو يثبت ما نحن بصدده ازدياد اصابة الاطفال بداء 
السل كلا ايتعدوا عن سن الولادة يمني ان الوليد لايخلق مساب بالداء بل 
أَخذ المدوى كلا كبر . وقد فم هيتيئل ( اعتتاناة[ ) جثث مائتين 
وعشر بن رضيعاًلم ببلغ عمرجم السئة الواحدة فل يجد سوى ثانبة مصايين 
بالسل ولشر الد كتور كومبي ( لاتأتهده2 ) مئذ مدة ثو يا عاماً عن 
فد فح جثة اجراها في الاطفال وهذه خلاصته : 


داء السل في الأأطفال 3 


ارقا ولد سنهم ما بين 3-8 أشبر فكان 0 معابين بالسل 
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فستدل القارىئ” من هذا الجسدول ان الوليد لايخلق مسلولا بل 
هباب بهذا المرض بعد ولادته كلا لقدمت سنهو كان عرضة لقبول العدوى 
من البيثة الموبوةة بجرائم الداء ٠‏ 

وند اتفق ت كل الاختبارات وسائر الابحاث النشر يحية السر يرية 
الني ملت في جميع البلاد على ان داء السل نادرللغاية في الاشهر الثلائة 
الاولى من العمر ؛ وانه بعكس ذلك يزداد تكائراً بعد هذا المد ويشيع 
بعد بلوغ السسنة الاولى و يتبين ابضا من ايراد هذه الاحصاات ان المشيمة 
حاجن لالشمكن عصيات وخ من اختراقه والوصول الى دم الجنين وطيه 
مد الخوض في مسال انثقال السل بالورائة فضولياً نعد هذه الايضاحات 
وهنا اس اخر لابد لنا من ذكره وهواعتقاد بعض الموّلفين بورائبة 
الاستعداد لنبول المرض اي ان الطفل اذا ولدمن اب او ام مصابين بالسل 
يكون مستءدا لقبول المدوى أكثر من غيره ؛ غير ان ما نشاهده هن 
الحقائق ال حمسوسة ينافي هذا القول ؛ لان اولاد المسلولين كبافي الاولاد 

جبلو الصورة » افو ياء البئية ما لو كالوا من آباء غير مسلولين ٠‏ 


4 محل المعمد اأطبي العر في 

خذ الطفل المولود من اب وام اددهما مساول او من ابوينمسلولين 
وابعده عن بيئة المبلة منذ نعومة اظذاره تجده يشمو و يكير سلياً من كل 
آفة ولكن اذا ابقيته عند امه وابيه لايليث ان يصاب بالداء ولو بعد حين٠‏ 

كيف تم العدوى : لتم باسننشاق الطفل للمواد الخاملة اجرائم 
كالذرات المتاثرة من القشاعات ؛ والتشامات بد جفافها ؛ والغيار» 
فتسير الجرائم يك الاوعية الللدمية ( اللمفاوية ) وتبلع المقد الرغامية 
الشعبية حيث تسثقر ولتكاثر ٠‏ ومعلوم ان منشأ كل حوادث السل في 
الاولاد انما هو سل هذه المقد فح بثابة باب الدخول الذي تلحه الجرائيم 
لسرب منه فيهم ٠‏ ولتم المدوى بدرجة ثانية بوا أسطة الجهازالحضمي وتناو ل 
لبن البقر المسلولة اوالمصابة إسل الندي ولكن هذا النوع من المدوى قلبل 
اللشبوع وان يكن مكنا لايناقي ني العم ؛ لان اللبن لابعطاه الاطفال عاد الا 
مدافينه ٠‏ لاينكر ان السل المموي كثير الوقوع في الاطفال وان سل 
العّد الماسار يقية يصحبه غير ان النفتيش عن اسباب اخرى لشرح عدواه 
ضروري كلع الطفل لقشاعائه اللأى بمصيات كوخ متى كان مصااً 
بااسل الرئوي ٠‏ و يندر حصول العدوى من أكل اللحم النيه الأخوذ من 
حيوان مسلول ٠‏ 

فاهم اسباب المدوى في الولد اذ في تنفس الجراليم وقد ايدث هذا 
الرأي الاختيارا ات والتجارب ١|‏ اسريرية المديدة + 

فكل ولد يمبش في يبثة موبواة بمصيات السل الني بلفي | اشخاص 
يسعلون و يصغون مهد بالوقوع بين. مزالب هذا الداء 


10 اماك السل في الاطفال لك 

0 5 ان الاب , والام و وال أسباء والخدم, المصابين بالنزلات الشعبية 
المبملة » او بداء البهر ليسوا غالبا سوى مساولين ينفثون حم الداء في علي 
الخفاء و يمرضون الاولاد ا حاورين لم لاخطار دائة ٠‏ 

وان ما ثقوله عن البيئة العيلية نقوله ايض عن المدوى الى تنتقل الى 
الواد في المدارس والطرقات العامة والمتنذهات وما تَكن واسطة المدوى 
فان الجرائم نستقر بعد استنشاقها في العقد الشعربة ولنتظر فرصة ملائمة 
للوثوب على بقية اقسام الجسذ 

فالسل الرئوي وذاتث الجنب » والسل العام » والتهاب السدايا 
الدماغية » وسل المفصل الوركي ؛ وداء بوط عوساثر انواع الاورام الباردة 
والصموغ الجلدية تعقب كلها سل المقد الرغامية الشعبية ٠‏ 

وما يسبل العدوى سوء أغذية الطفل وذات الامماء المتكررة ) 
والامراض العفنة كالنزلة الوافدة ؛ والذحة ؛ والحصبة ؛ في كلها اسباب 
تخلق استعداداً في الطفل لقبول المدوى بل تزيد في إخطار الحالةاحياناً» 

كيف تت الطفل شر العدوى ؟ 

١‏ يازم ابعاد الطفل عن أمه واييه اذا كان فيا او سي احدهما 
مرض الل" 

- تجتذب مسأ كنة الشبان او الشيوخ الذين إسملون و يصون 
سمالا و بصا دامين ٠‏ و يراقب الخدم المشبوهون اذا كاثوا مصابينإسعال 
دائم ؛ ونفث فشباعاث » ونحول مترق_ 


؟ 


ل عله اليد الأي المرفي 0000ل 
١‏ - نهذ عل الاولاد ان 58 او يةبلهم الاشتخاص المشبوهون ٠‏ 

- جا ان ا-تنشاق الجراثم بالغبار المنصاعد من الطرقات العامة 
سبب هري اسباب العدوى ينبغي ان ينع البصق على هذه الطرقات ؛ 
د يوصى المر يض بحمل مبصقة جيب ٠‏ وترش الطرق ياماه قبل "كناستما 
منعاً لنطاير الغبار ؛ و يعاين اساتذة المدارس وطلبتها معاينة دقيقة 

اما لماح كيت ( 86 ساح ) الواقي من داء السل ف تنيت فوائده 
حتى الآن ولعل" المستقبل يحقق نفعه 

ان احسن وسيلة لجاية الاولاد من الوقوع بين مخالب هذا الداء 
الحبيث هو ابعادهم عن البيئة التي يتفشى فيها منذ الايام الاولى اولادتهم 
فان إضع ساعات يتعرضون فيها للمدوى كافية لايقاعهم في الحاو بة ٠‏ 


2 


“تتا “للتكتكتكت! 


“9 معالجة داء الذئب السلى بالكاو يات ١6‏ 


اعلندار يه مالمرم ز بدة الاتتيمون المضاف اليها سسحوق النوفوكائين خَخيناً 
لام من الفئئدة في معالجة داه الذئب اللي ٠‏ فبعد ان "كشط الافة وضع المرم على 
رفادة ولصقها بالفرحة اثنتيعشرة ساعةم نزعها وضتدد بالكولد كرام واعاد المرمم بعد 
مرور 7 ساعة فكانت النتيجة ان داء الذئب قد ثناثر بعد طليه ثلاث الى خمس 
مرات بالرمم وان الندب م بسرءة ٠‏ وتستعمل هذه المعالجة في داء.الذئب الحدد 
العذير والمر يض نفسه يتسمكن من اجرائها ٠‏ 
لرششض 


المستحدثات الطببة 1 


المستحدثات الطبية 


»2 / « 
لحك مرشد خاطر استاذ الامراض الجراحية وسنريرباتها 
ا ا 


١١ (‏ ) اثتقال المراعي النارية 


دلت المشاهدات التي اوردها الجراحون في اثناه الحرب الكبرى 
على ان المراي الدار ية قادرة على الانثقال في العروق وقد ايد هذا الرأي 
الأستاذ امبردان في كتابه المسمى « تعبين موقم المرامي واستخراجبا » 
وذكر هذه الاجساءالفر ببة التي لتحرك وتهجر المكان الذي دخلنه ٠‏ وقد 
جاء ( ببنه و برون ) مو”خراً بمشاهدة حصت تمحيصادقيقا واثبدت ما نخن 
بصدده ٠‏ وتختلف جرة هذه الر اي باختلاف الطر يق الذي تسلكه 
في تسير في الشرابين-او الاوردة ٠‏ 

-١‏ انلقالها في الشرايين : مشاهدات هذا النوع كثيرة في النار يج 
الجراحي قفد ذّكر ( روأوات ) ان مهيا دخل قوس الابير وسار سي 
الجبازالشر يفي حتى الشر يأن الفخذي الايسر وذ كر( مازه ) في اطروحة 
( فورتوم ) ان قطعة قذيفة يدو ية دخلت الوجه الاماي |اصدر فوجدت 
في الشر يان .الفخذي العميق الاين ٠‏ وادرد ( يكل ) مشاهدة جر يج 
أصابه 352 المللني وانتقل من البعلين الابسر حتى الشر ياف الفخذي 


3 ملة المعبد لطبي العر في 1 
الابسر ٠‏ وجاة ( مور يزو) في اطروحة فر يتش طلى ذكر مشاهدة سار 
هأ المرمي من القلب الايسر حتى الشمر يان الفخذي الابسروذ كر( اوزلى) 
في اتكائرة مشاهدة من هذا النوع . 

؟- انتقالما في الاوردة والتلب الاين : ان مشاهدات هذا 
النوع أكثر عدا وثنوما من المشاهدات السابقة ٠‏ ققد ذ كر ( مورستن) 
ان احد المرضى اعاب قابه الاين مرم نتقل بالشر يان الرئوي حتى 
احدىالرئتين ٠‏ 

وروى الاستاذ إطرس دوذال ان جر ع اصيب ري بندقية حذاء 
الضلع السابمة فرو سيت ذلك المرمي بالعاينة الشعاعية متح كا حر كأ 
شديداً كانه بيضة ترقص على ( نافورة ) ماك فتعلو ولنشفض زهاء ١١‏ 
سالئيمتراً وتدور على نفسها ٠‏ و بعد اجراء الشق كان منظر ذلك المري 
لمنحرك غر ببأ لان هذهالحركة بدت واشضحة فكان المري يروح و ييي' 
في الورديد الاجوف السفلى منذ الحجاب الحاجز حتى فوهة الاذيئة وقد 
صعب عل إطرس دوفال مسك هذا المري الذي كان يتزلق بين اصابسة: 
كالهجري 0 

وجا ( غرانجرار ) على ذكر قطعة ( شرابئل ) دخلث حفرة ما تحت 
الثرقوة البسرى فوجدت بالمعابنة الشعاعية في الاذينة اليمنى حييث كانت 
لتحرك تحر كا سر يما ومنلغلة وبعد ان :وض الجر بج ومرت عليه شاعة 
من الزمن وجد ذلك المري في مثلث ( سكر با ) على مسيرالعروق الفخذية 
د إعد ان استلقى الجر يح على ظهره إضع دفائق وجد المري على عاو الوصل 


0 المفحدثات الطمة " 2 
السجزي الحرقق جناء المروق المر فيه 57 

وذكر (لابوانت ) ان قطمة قذيفة دخات الور يد الفخذي الاين 
فكانتتروح فيه ونجي متبعة تار محرى الدوران الدموي وطو رامعا كسة 


له* وروى ( مانيه ) ان مهيا بعد دخوله الور يد الاجوف السذلى اجتاز 
الاذيئة وسار حتى ذروة اليطين الايمن ٠‏ 

وذكر ( اسكولي ) ان رمي دخل الناحية الةطنية الإسسرى فوجد 
حين المماينة الشعاعية في الاذينة اليمنى ٠‏ 

وذكر ( ليل ) انه وجد بعد فيح جئة جر يج اصابت :ف ذه قطمة 
قذيفة » تلك القطعة حرة في البطين الاهن وارت قطما من الاثواب 
عالقة بها ٠‏ 

وذكر ( سبش وجافه ) الاثائيان انعا وجدا في القاب الاهتف 
مىءيا دخل من جرح اصاب الفخذ ومرميا آخر دخل من جرح اصاب 
للوشةة: 

وروى اخيرا ( ينهو برون ) اللذان تأخذ عنهاسرد هذءالمشاهدات 
ان عريضا دخل المسثشنى لسل رئوي خطر ذظرر بالمعايئة الشماعية ارنف 
مرميا كان موجوداً في القلبالايون ولدى استجواب المر يض عرف منه 
اله كان قد اصيب منذ لسع سنوات بقطمة قذيفة يغ نفذه الاين وقد 
لت فتح الجثة التشخيص الشماعيٍ ٠‏ فتكون هذه القطعة الممدنة قد 
سارت من الور بد النخذي الابن الى البطين الاببن حدث بيت فيهكل 


هذى المدة 8 


4 مجلة المعبد الطبي العر ببي 

وقد اورد ( سانتفيد ولايوئار) مشاهدة من هذا النوع وش ان احد 
الجنود اصيب في تفذه الابسرءئة 111١‏ يجرح ناري ثم عساد الى جبة 
الحرب بعد هذا الجرح بثلائة اشهر ٠‏ الى ان سرح من الخدمة المسكرية 
و بفيت صعته جيدة حتى نشر ين الاول من سنة 119 أذ اشعر بالم حاد 
في ناحية الندي الايمن ونفث قليلاً من الدم ٠‏ فدات المماينة الشعاعية 
والرسم الشعاعي على وجود قطعة ممدنية في الورب ( الفاصل بين ضلمين ) 
التاسع بعيدا عن ظل التلب إساائيمتر واحد ٠‏ فتكوت هذه القطمة 
المعدتية قد سارت من الور يد الفخذي الايسر حتى القلب الاين ومنه 
الى الرئة اليمنى م اثنا نر في المشاهداث التي بقت ان المري بعدٍ ان 
وصل الى القلب الاين قد تركه بل كان يسلقر فيه ٠‏ 


58 
6 ثلاث خمى 26 

اورد ([كوشه) مشاهدة رجل من الجزائر لم يد فييصفنه الايسر خصية ولكنه 

وجد في صفنه الايمن ثلاث خصى لا اسبر ( اي قناة ناقلة ) واحد وكارك ذلك 


الشخص مصابا في الوقت نفسه بغتق مغبني ولادي مع يقاء القناة القميصية الخلبية 
وقد اجرى له عملية الفتق وابق على الحمى الثلاث ٠‏ : 


ليشن 


نظراث في الكون 4 


* الظرات في الكون 
من خلال الكشوف الللمية الحدئة ' 
«ب" » 
ّْ لاحكي اسعد المكيم طبيب مستشفى ابن سيناه 
القدرة الموقظة : 
يرم الشتاء القارص التلج على اغوار الجبال وقدمها فلتجمع رضبة 
الببضاه التقية كعلا عظيمة يفيض جرما المائل على معت الأودية 
00 معلقة لا يقف في ديل انهيارها الا التحام بلورات 
: ضئيلة ٠‏ كل" في توازن تام ٠‏ وقد يظل حافظاً على هذا التوازن 
1 ان ترسل مس الربيع أشمتا القائرة فتذيب هذا الردا' الايض ٠‏ 
فيسيل جداول وانهارا تحمل الى المروج الشد الخشب: زنل ا كل" 
في توازن تام وككن هذا ال لنوازن متحول غير راتب ٠‏ فان صدى صرخة 
انسان في اسفل الوادي او رفرفة جناحي طثر في سعائه لكاف لحدم هذا 
النظام وحل روابط تلك الحضاب الثلجية الجسية ٠‏ اجل ٠‏ هزة لدليفة 
تلمس ذلك الثلج ؛ ورجة خفيفة ماه فتنطلق تلك القوة الحائلة الراقدة 
فتجرف جلاميد الصخور الضخمة ٠‏ وتدمى القرى وتلحد القطارنف 
والرعيان نحت ردم عظيم من الخلج والوحل والحجارة ..٠٠‏ ماعلة هذا 
الحادث الجالى- ؟ مي قذرة ٠وقظة‏ ضثيلة 


44 محلة المعبد الطى العر بي 
يصب الكياوي في قدح التبلور الشغاف تحلولا سخا ومشبماً من 

خلية الصوديوم ٠‏ ويتركه في حل ساكن ٠‏ فبيرد المائم رويداً رويد 
محافظا على شفيفه وميعته 0 ثم لني يغ هذه البركة الصافة الحادئة نثرة 
زجاج متناهية في الصغر ٠‏ فيظهر في الحال فعل التبلور ٠‏ وما في إلا ثوان 
قليلة حتى يصبح ذلك الجرم المائع بلورات صلبة يتلاعب الضوء 
في سطوحها 0 : 

ويحدث ايضا فعل تبلور الحاولات فوق المشبعة تأثير الاهتزاز 
الضعيف.فان هزة خفيفة تتكنى لاخلال الموازنة غير الرائة ٠‏ 

( مشا ل آخر ) : اذا وضع خليط من مولد الجوضة ومولد الما في وعاه 
حك الب ٠‏ فائعا يغللان ساكنين فيه في حالة الاختالاط الطبيبي ٠‏ 

أما اذا أضيف اليا ذرة من اشنة البلاتين فتضطرم اذ ذاك النار 
في الوعاء و يتحد الغازان إشدة عظيمة ٠‏ ويسمى هذا الحادث التحليل 
بلاس ٠‏ وله في الكيدياة الصناعية الحديثة تطببقأث تزداد اهميتها يوما 
فيوما ٠‏ ومن تطبيقاته اككيمياو ية ذات الاهمية ل#دبت ازوث الجو ٠‏ فان 
طر يقة هابر ( 118066 ) تساعد على استحصال النشادر بتوحيد مولد الما” 
والازوث مباشرة بتأثير احد الاجسام الحللة بالتاس كقليل من الحديد» 
د ببطل فعل الجسم الحلل بالئاس باضافة اثر زهيد اليه من بعض المواد 
الني توّثر فيه تأثير السموم في الاجسام الميوانية ٠‏ فالكبريت ٠‏ والزرنيخ ٠‏ 
والسيلنيوم ٠‏ والتلور ٠‏ والفوسفور والبزموت اله. عي عو اميد فال 


نظرات في الكون 0 
بالتاس ميلك نا اثراً قليلا من حمض او اماج اللادد القاوية 
اوالقلوية الثرا ابية ( *لاء,رع] - مه القعاة ) يزيد يفا بة هذا 
الحال بالّاس ٠‏ 

و يوجد نوع آخر للتحليل بالئاس ( 818[[56© ) يسمى التحليبل 
بالتياس السلبي 0 الصيدلية باسم : اديت ٠‏ 
( 84ة5نااةا5 ٠)‏ كحنظ ماء مولد الموضة باضافة اثر قليل من المض 
البه: و كوقاية الكلوروفرم من التحمض بزيادة اثر زهيد من الكحول عليه 

واذا قارنا مابين حوادث التحليل بالئاس هذه وحوادث ثبلور 
الحلولات فوق المشبعة آلا نجدها مثشابهة كل الشبه + وهل نجدها تخاف 
اقل اختلاف من حيث قانونها عن انبيار كل الثلج من اط الجبال لدى 
اصطداها ببوجة صوتية خفيفة ؟: 
نظراث اخرى : 

يصب الكياوي في وعاه محلولا من الماء والسكر مضا ليله : م 
يوجه الى هذا الحلول السكري شماعاً من الضياء ٠‏ فاذا يحصل ؟ ينقلب 
اذ ذاك السكر الى سكر ءنب (غليقوز)وليفولوز اذا كانت المزمة الضوئية 
تحت الجراء او الثامن الغليظ من الاصفر ذي الحضرة ٠‏ اما اذا كانت من 
بقية اجزاء الطيف فلا بحدث شي” و بق الحلول ملى حاله. 

وتأثير الأشعة هذا الاهمية المظمى فيجميع الا فعا 'ككواو يةالنباتية 
والحيوانية . فنى حدائقنا وف مروجنا واحراجنا الوف مولفة من النباتات» 
من الانم والأشجار التي أدمو وتزه ٠‏ لنلق على هذه الأزهار نظرة عامة 


1 محلة المعبد المي العربي 
فاننا نجد ان لكل زهرة منها لونها وميزتها الخاصة - فلازنيق بياضه الناصم 
والخشخاش ور يقاته البنفسجية ٠‏ وللذسر ين تو يجه الذهبي ٠‏ وللقرفل حمرئه 
الختتلفة الدرجة من الزهى اللطيف الواضح الى الارجواني القالى' .٠‏ 
اقاطف هذه الأأزهار فنجد لكل من اليامعين العطر ٠‏ والبنفسيج المتواضع 
والسوسن الباسم ار يجا عطر يأ خاصا ٠ ٠ ٠‏ ضع هذه النباقات سيد انبيق 
الكباوي فييخرج للك كل منها محصوا ت مختلفة من المعار الذي الأسيه 
نخمش برائحته القلوب ٠‏ الى الخائقين ( الا كونيتين ) الكر يه الذي يذني 
ويقتل ٠‏ الى السكر الذي تلغذى به الأجسام وتثلذذ يحلاوته الالسنة ٠‏ 

مأهذهالحصولات الخحتلفة ؟ ماهذدالر, 4 العطر يه وماهذهالكا كو 
وهذه الصموغ والعقاقير والسموم التي يركيها النباث ؟ ان هي الاعناصر 
الطببعة الإسيطة : الكار بون ٠‏ ومولد لللموضة ( الاو كسجين ) ٠‏ والماء ؟ 
بلى ٠٠١‏ أل تودع القدرة الشمسية فيكل منها ٠‏ اءني في هذا الكار بون 
والاكسجين والماء قوة كامنة واحدة لا تختلف البعة عن الو الكامنة 
العامة التي تنفيخ منها في جميع النبات ؟ بلى ٠‏ اذ ما علة هذا التباين المظيم 
في الشكل والطم والرائحة ؟ والجوهى واحد والروح واحدة + علة ذلك ٠‏ 
القدرة المونظة الموجودة في كل وريقة من تويج الزهى ٠‏ فانها تحول 
تلك القدرة الكامنة الى قوى خفية تختلف في اذمالها التلاف الوان تلك 
الور يات الذي لا حد ولاهابة له ٠‏ 

فلنوع روائح كل نات وأشباءقلو؛ يأنه لنوعا لا حد له اشى* من كون 
الأشعة الشيسية التي لقع على الفسخ لنحوله لاتخترق جميعها-بدرجة واحدة 


. نظر ات في الكون 4 
اغشية النبات اللامتاهية بالاختلاف ٠‏ اما تمر ونتصنى يمواجز أي يقوى 
موقظة مننوعة لنوعاً لا حد لدايضا .ما يحدث اعلا فيالعامل الموثرالواحد 
فلختلف له مفاعيله ٠‏ واذا مانظرنا ثانية في قدح الكياوي الآنف الذكر 
الذي تحول فيه الأشعة الضوئية السكر الى ( غليقوز وليغولوز ) يتضع لنا 
كل جلا" اف هذه الأشعة ثفمل ايفن في النبات فهلها في ذاك القدح 
فتكون من العناصر الطببعية البسبطة عومًا وانششية وسكاكر الى غير ذلك 
من المواد النبائية الممقدة التركيب ٠‏ 

فالنبات مب ركياوي مدهش يمسن استعال كل الفثدّر الموقظة ٠‏ 


وتصدق هذه الحقيقة المشاهدة في النبات على الانسان والموانايضا 
فا نكل موجود حي نبانا كان اوحيوانا اوانساناً هو مموع خليات مختلنة 
من حيث مضمونها وثني مئاسة تماسا حك] وتجري فيا يننها مبادلات 
طيعية كيباو ية دام ٠‏ فركيات الاغر ية التي تكوّن الخلية في بعامل 
الحياة كال ملولات فوق المشبعة موازئات غير رائبة يتغير توازنها في كلاه . 
تير العوامل الطبيعية الخارجية والقدر المنحركة الحدقة بنا ٠‏ خس الضوء 
والسمع والذوق والأم الذي بشعر به دماغنا لس الا الال حادث في 
تواز نا خلاطنا تحدثهعوامل مختلفة كاصطدام ججاحنا مثلاً وهلة يسم صاب 
فانه يراد في بصرنا حس الضوء الذي يواده البرق للامع ين معاجين ١‏ 
٠‏ ما امرض ؟ هل هو الا اختلال موقوت في توازن الجسم الخايوي ؟ 
كلحترادرثرالاصنطدام : الصدمةالآلية والصدمة اكبر بائبة ٠‏ وصدمة 


يك محلة المعبد الطبي العر بي 
اللنو» ٠‏ والمدمة الاخلاقية ٠‏ كل ذلك عبارة عن لير في توازننا الطبيبى 
الكياوي ٠‏ ونتج كلها باعراض متشابية في الغالب ولا تختلف في حقينتما 
عن فمل القدر الموقظة وافمال التسليل بالتاس ٠‏ 

م يظبر لدونالد ماك كارتي ( إء1مة© 3196 314هه2 )ان تأثير 
الاشعة فوق البنفسجية يحد ث في المصابين بالببلة اعراض تسم نظيرصدمة 


التنرء ؟ ( عنوناع دا رطمدمة عمكن ) 
مثال آخر : 
أشاهد في اثناء نشي الجدري في بحلة او مدينة كيرا من الاطفال 
يخالطون المرضى و يعضهم قد لمم منذ سنين بقطيرة من لماح الجدري 
' والبعض الآخر لم يلنس : فبظل التسمالاول سليا من المدوى اما القسم 
الثاني فانه لايلبث ان يذهب فر يسة هذا الأرض الفاتك ٠‏ ما يدل عليان 
تلك القطيرة من اللقاح كانت كافية لاحداث تعديلات ف اخلاط لجسم 
الانساني اصبح بها منيعاً على العدوى فا هذا الحادث ؛ اليس هو نظير 
حادث العوامل المثشتة الا نفة الذكر؟ 
لنجل الطرف في حوادث اخرى ٠‏ 
في معركة حامية الوطيس ثقبةر فيها جنود احد المثقائلين الى ان 
اهزهوا شرهز بمة فأخذوا يفرون جمامات ووحدانا بلا نظام ولاقواد ولا 
اعلام٠عليهم‏ لباس الذل والذهول الى ان بك الاب والجوع قواهموبانوا 
عاجز يبن عن امي والمركة والافكار » كدث وجوه.م ونارثت عيونهم 
ودهنت اعصابهم فوقعوا على قارعة الطرق مصيرم الموثت كالظباه الجهدة 


نظرات في الكون 31 


وينا ثم في هذه الخحالة الأشوءة التي لنذر بسوء العاقبة اذ بصوت 


مبهم يتردد صداك عن بعد عُ مالبث ان الحذ بالوضوح والاقتراب ملبوحتى 
م ببق عندمم شك في حقيقته ٠‏ فووصوت جيشهم الزاحف لنعمرتهم' بلى 
في ابواقالاجدات المظليمة تلملم وتبتف بالمحوم و بالتقدم للا مام: 0 

وما ثبي الاالحظة اهتزت فيها ذراتالموا' التى نتقّل هذا الصوتالى 
آذان اولئك الحبودين الذين كنت تحسبهم جنناً هامدة حتى اهتزت له 
افئدتهمفوثبوا من رقدتهم وقد غلى في قلو بهم دم نشاط جديد نبضت به 
شرابينهم وتحركت اعصابهم فامتشةوا سلاحهم و ركضوا فيمقدمة اليش 
على اعدائهى فكان لم الفوز والاثنصار 

ما هذا الانقلاب الفجائي المائل + ما علةهذا النشور الآ في,مد ذلك 
الموت الواقع * ان اعقزاز طبلة الاذن الخذرف لأمواج صوت ذاك البوق 
النحامي الرنان كان كافيا لآن بعيد لنلك الاجسام المامدة في أنية او 
بعض ثوان حياة جديدة لم تكن الحقن المنمشة الجلدية والور يدية ولا 
الاشر بة المقوية ولاطعمة المغذية وغيرها من الممالجاث لتميدها الها في 
الايام وفي الشبور ٠‏ 

ان هذا النشور العجيب هو صنعقدرة موقظة ضئيلة حفيرة فيذاتيتها 
ولكنها كير في عملبا: وأي عمل اعظ من تعديل موازنة اخلاط جيع 
خليات الجدم الااني المنسم بالتعب الشديد في بضعة ثوان_من الزمن 8 

« للبحث صلة » 


اا 


4 مجلة المعيد اللي العري_ 
الهيولينات او المراد البو لمق 
وعسقاوء2 وع.آ لاه 5عنا0أ6 2,01 5ع651806لا5 
للصيدلي الكياوي عبد الوهاب القنواتي 


0ك 


ينضوي تحت هذا الامم عدد كبير من الاجسام الموءلفة جواهرها 
منالفحم ومولد الماء (الميدروجين) والا ز, وتومواد الموضة( وكسيجين) 
واككبر بت والداخلة في بنية الأبدان الحية ٠‏ 

م يتمكن الفن من وضع تعر يف قاطع لهذه مواد ؛ داما تقول فيها 
انهاء من الوجبة الفسيولوجية » توكلف عيلة طبيعية لان بعضها يشتق من 
البعض الاخر في البدن الجي » لأننا نجد من الوجبة اككيمياو ية الحاصيل 
نفسها في المواد النائجة من تحالها ٠‏ ” 

وسنطالع اولا” كأموذج لهذه الميلة المواد النظيرة الآحينية هذه : 

١‏ - المواد النظيرة الآ حينية 
5 الاناطلق ناه 5ع0:0أصوطلق عع مقاوطنة 

١‏ - هذه في المواد المركبة بالذات من الحم ومولد الماء والآزوت 
ومولذ الموضة والكبر يت ٠‏ و يختلف ممدار هذه المناصر الخئلفة بين 
مادة عه وأخرى ؛ اختلانا سيط : 


ألمواد الحيولية 3 


قاله © من 1و.ه الى 5175 بلمائة 
ومولد الماء 1[ « وود « #وا هاه 
والازوت لل «ر .وهل سم ووب م 
ومولد الموضة ‏ 0 « هرم « هوم «» 
والكبر بت 5 « مو. « الو اد 


من السبل ان يكشف وجود هذه المناصر الخسة في ذرات المواد 
النظيرة الآ حينية وذلك : أن يوضع في قعر انبوب ثجر بة قطمة” متها وزئها 
زهاء عشر الغرام ( محففة قبل وضعبا في ثنور بالدرجة ٠٠١‏ مثوية ) 
ونسخن تسخينا تدر يجبا على سسراج كحولي او غيرة من منابع الحرارة 
المكنة ؛ وتعرض في اثناء ذلك على في الانبوب ورقة حمراء من عباد 
الشمس »؛ فورقة مغطوسة في محلول تحت خلات الرصاص » فتزرق 
ورقة عباد الشمس من تأثير اخرة روح النشادر (آموياك ) القاوية 
الذي يمكن تمبيزه براتحتة الخاصة أيضا وذلك دلبل على وجود الآ زوت ؟ 
وتسود الورقة الرصاصية لحصول كبر يت الرصاص الاسود وذلك ما يدل 
على وجود الكبر بت كك انه يستدل على وجود الآ زوت من اثنشار رائة 

نشبه رائحة القرون الحروقة ٠‏ 

ويثرا في تلك الاثنا* على دا رالانبوب ب بعض قطرات من الماء 
وي دليل على وجود مولد الموضة ومولد الماه 6 و ببتى اخيراً في اسفل 
الأنبوب بقية اسفنجية سوداء منتفخة ؛هي دليل على وجود الفم لاخ 

ولنصف المواد النظيرة الآحينية بحرفها النور المستقطب الى 0 
فح مسبرة ( 1 )2 


لك 00 ملة الحبد اللي العرني 00 1 
-١‏ تععلى امواد النظيرة الآحيئية على الختلاف انواعيا بتأثير بعض 
العوامل الخر بة محاصيل التحلل نفسها : 

فبخار الما المضغوط والمرفع الحرارة » والقلويات والحوامض 
٠.‏ المعدئية الممدتدة ز زهاء عشيرة بالمائة ) و بدرجة الغليان تحال جميع المواد 
النظيرة الآ"حينية وتعطي, روحالنشادر »و مود الما“المكبرث (8]12)و<واء ض 
نشادربة (1065صة 4465 ) كلاوسين ( 6106ناصآ ) وهو حامض 
(آمينو كابروثيك ) والتيروز ين (790505108 ) وهو حائض بارا كني 
فنيل آمينو برو ببونيك وحامض آسبارتيك او حامضالككبر باء النشادري 
١‏ آمينو س وكسيذيك ) ٠‏ 

وكذلك فالبار يت الكاوي يحلل المواد النظيرة الآ حينية بحرارة عالية 

مر ١0."‏ .00 ثقر با وني إناء مغلق”و يعطي روح النشاءر وبلا هاء 
النم وحامض الل وحامض الماض ولوسين واوساثين وتيروز ين ٠‏ 

وهكذا فالّلويات الكاوية كالبوطاس والصود ٠‏ تخرب الواد 
النظيرة الآ حينية وتعطي روحالنشادر و بلا ماء الفح وحامض ا خل وحامض 
لاض وفنول واندول ( 18001 ) وسكاثول ( 508101 ) وائلم."م أن 
جميع المواد النظيرة الآ حينيةتعطي بعد التفسخروح النشادرو بلا ما*الفحم 
والميد روجينالكبر يتي واوسين وتيروز ين واندول وسكانول الل ٠‏ وهكذا 
تكون الحال بتأثيي الجائر المامعة ( دعسوناتزامقامعظ وعقموةاط ) 
او لتحلل المواد النظيرة الآ حينية وتشكلحاصيل مللفة متشاببة فيا مواد ' 


المواد البوولية 4 
شبه الأحبنية الحتلفة بل ءا كانت في قياف كل من «وعلقة بحسب 
طبيعة الخيرة المواثرة 

ع - كل مادة نتسب الى هذا الصنف سوا 1 اكانت منسلة ام في 
الحالة الصلبة نتاون بألوان واحدة بعد معالجتها بمجموعة الكواشف الملوئة 
نفسها ٠‏ وشي كغيرة لكننا سنكعنى بذكر ما يأني منها قط لأنها اكثر 
استعالاً عند علا' الغر يزة وكفية الحم على طبيمة امادة ان كانت تصح 
نسبتما الى هذه العيلة او لا تصح 

٠1‏ - الكواشف الملونة 

أ - نفاعل د أنثوبروته نك ( 6ناوةةأ0:م0 هه ممناء 842 ) 
تاوت المواد النظليرة الآ حينة او محاليايا يحامض الآ : زوث ) بلون 
اصفر (كناري ) بالحرارة الاعتيادية والاحدن بالغليان ٠‏ 

فاذا أضيف الى المصفر” منبسا يحاض الآ زوت محلول قلوي حت 
إصير قذل الوسط قلو يأظامسا ؛ يثقاب الاون من الاصفر الى النارئنجي 
سواء أكان ذلك بالحرارة الاععبادية ام بالغليان ٠‏ و؛ 0 اصفر 
نأرنجياً واضحاً بروح النشادر ونارنجياً مشمًا بالصود او البوطاس 

منشا هذا الاون تأثير حامض الآ زوت في بعض نواة المواد الدورية 
الني تحتو يها ذرات المواد اانظيرة الاحيئية وتاليف مشعقات آزوتية 
ذات لون اصفر ( كتري يتروبائز ين مثلاً ٠)‏ 

تطبيق هذا الكاشف ٠‏ - لنفرض ان' لدينا قطعة من مادة أظيرة 
آ حينية صابة » فنضعبها في ان وب تر بة مملقة بككية من الما ونضيف 


ي البوب تبر ؛ 


416 محلةالمغبذ الاي العر في 
اليها ١‏ ل 9؟ مم ٠‏ من حامض الآازوت القوي ( بومه قرياً) 
فبيتدى” سطع القطعة بالاصفرار ٠‏ ذاذا أغلى ما يه الاثبوب او ستن 
الدرية ( ٠‏ مت ) تلوف الماد: في الحال باللون الاصفر ٠‏ واذا برد 
الأنبوب ثم صب فيه محاول روح النشادر بلطف على جدار الأنبوب ؛ 
رأينا الطبقة الماسة لروح النشادر وحدها ثتلون بالاون الاصفر النارئجي 
الواض ؛ واما الاقسام السفلية النيلم مسها روح النشادر فتبتى حافظة على 
لونها الاصفر الواضح ش 
لنأتٍ ايض بمحلول من المواد النظيرةالا حينية فيالماء ( سم *) مغلا 
ولنضف اليه من ٠ -- +١‏ قطرة حامض الآازوت وللغله دون ان نتم 
لحصول رسوبك دفي او عدم حصوله ؛ ولانحلال الرسوب بالغليان او 
عدم انجلاله فنشاهد بعد ثوان قليلة من الغليان تون الرسوب الندفي 
اد المائع باللون الاصفر الواضم ٠‏ ذلذا برد الانبوب ثم أضيف اليه قاوي 
من القاويات ؛ اثقلب اللون الاصفر ف كلتا الحالتين الى النارنجي ٠‏ واذا 
اللخب روح النشادر ووضم باحتياط ملى سطح المأئع يصير السم العلؤي 
منهقلو يا قنط لخنة روح النشادر وبط امتزاجه بالمائع و ببق القسم السلي 
حامضا فيحتفظ بلونه الاصفر الواضحج ونشاهد اللون اي له القسم 
العلوي قفظ الماس اروح النشسادر سواة أ كان مث الرسوب الندقي 
ام من الماع ٠‏ 
ف " ٠‏ تفاعل البولة المضاعفة (:811:6 2.6 ).عند ما اماد 
النظيرة الأحينية او حاليلها نبغدار كير من القلوباتو الارهة (.كلبوطاس 


المواد البيولية قاء 
اذ السود ) و يتطراظها 6 قط ارات من حاول كبر بات التحاس 
ا حفف كثيراً تلوت تلك المواد او محاليلها بلون_ ازرق بنفسجي 


أوازرق وردي ٠‏ 
وهو لفاعل حساس جدا إقابر الأألوان المذكورة ولولم يحت الحاول 
على أكثر من ٠٠٠٠١ - ١‏ من المادة النظيرة الاحينة ٠‏ 


تطبيقه ٠‏ لنفرض ان لدينا قطعة من مادة نظيرة آحينية صلبة وانا 
غمسناها في يحلول كبر يناث النحاس ( ١‏ بالائة ) مدة من الزمن نرى انها 
تلونت بلون ازرق خالص ( لا آشو به حمرة ولا اقل لون بنفسجي ) ٠‏ ثم 
لنخرج تلك القطعة من الحاول النحاسي ولنغمسها في كية كبيرة منبحاول 
السود الكاوي الكثيف ( "٠‏ بالماثة مثلا) ئن القلاب لاون الازرق 
الخالص الى ازرق ضارب الى الجرة او الى البتفسجي ٠‏ 

غنات بمحلول مادة نظيرة! حينية ولنضف الما مثل حجمبا 
( والاحسن أر بعة ا وخمسة اضعاف جممها ) من تحلول الصود الكثيف 
٠‏ بامائة و بع قطرات من تحلول كبر ينات النحاس ! بالمائة نر ان 
امام تلون بلون, ازرق بنفسجي جمبل ٠‏ 

ويمكن تطببق هذا التفاعل على الوجه الآ في : وذاك أن يوضع في 
ابوب تجربة .هسم ٠‏ من محاول الصود الكثيف وبضع قطرات من 
محاول كبر يتات النحاس ويحرك و يخض فبحصل مائع قل لونه ازرق 
صرف ؟ فاذا أأضيف ليه اسم ٠‏ من بحلول مادة نظيرة آحيئية باحتياط 
من خير تحر بلك دف للامناج اج ( ومو خنيف غالب) ) لبر بمد مدة من 


1 محلة المعبد الطبي العر بي 
الثّاس حلقة جراء بنفسجبة بين الطبقتين يسبل ييز لونها الات من اللون 
الازرق الاصلى ٠‏ 

م" - لفاعل ميلون ( 2111102 46 6261501 ) كاشف ميلون ( وهو 
يلول آزوتات الزئيق في حامضي الآازوت «الآ زوني ) ترسب يهعاليل 
المواد النظيرة الا حينة ٠‏ 95-6 الراسب ف بدء الامس اببض لكنه 
لا يبث وهو في الوسظ الذي نشأ فيه ان يثقلب لونة يبط" الى لون_ احمر 
أجري بالإرودة أو بسرعة بالغليان ( فيوضع مثلاً ؟ سم ٠‏ من الكاشف 
في البوب تجر بة و يضاف اليه ؛ مم٠‏ من محلول المادة النظيرة الا حينية) 

فاذا نمست في كاشف ميلون قطعة من مادة نظيرة ا-حينية صلبة تلوت 
بلون_ اسعر الى احخمرة او اسعر بنفسجي ببط” بالبرودة و بسرعة بالفليان ٠‏ 
وهو كاشف حساس حتى انه يظ' الا لوان المذّكورة ولو كان المائع 
يحوي ١‏ - ٠٠5؟‏ وحصول اللون هذا اثى” من تأثير الكاشف في نوا 
التهروز ين الموجودة في ذرة المادة النظيرة الآ حينية ٠‏ وإثبات ذلك ثلون 
التيروز ين نفسه باللون الامعر الحمر بتأثير كاشف ميلون ٠‏ ولا يتاون 
تحلول الحلامين ( الجلاتين ) فيه لعدم احتوائه على ثواة التيروز ين 7" ٠‏ 
)١(‏ ثبيئة الكاشف ٠‏ -- يوضع في جفنة صينية ( بورسلن ) جز من الزابق 
ويضاف اليه جزءآن من حامض الا زوت بكغافة ؟176 و يثرك اولاً بالدرجة 
الاعتيادية مدة ثم إبسخن'تسخين) تدر يجي على حرارة خنيفة حتى نحل الزئبق 
اغخلالا كاملا ٠‏ ينقد يضاف الى الما ائع النائتج ضعف مجمه من الماء المفطر و يرك 
| يع 4؟ ساعة ومن ثم فصل الع ارق عن البلورات الحاملة سب اسفله ) وهو 
الكاشك ننسه ٠‏ 


المواد البيولية لق 
ثنببه --٠‏ يجب ان لا يست ىكاشف ميلون الا لأجل السوائل التي لاتحوي 
مواد من شأباءان ترسب بها املحة الزئبق كالكاورورات والنصقات مغلا لأأن 
الرواسبٍ تحجب اللون فتمنع حصول التفاعل بوضوح - 

ع ٠‏ لفاعل غليك وكميليك ( عناوتانودمء:01 ناوتاهة186 ) - 
اذا أغلى يف ازوب تجربة خليط موكلف من محلول مادة نظيرة آحينية 
وحلول. حامض غلبك و كسيليك في الماء ( ؟ بالمائة ) ومن حامض الكبر يت 
الكنيف » يأخذ السائل ونا بنفسجيا ١‏ ( يحصل ببط” بالبرودة ) ٠‏ 

اذا خص السائل البتشسجي المنقدم بعد ديدم بالماء عنظار الطيف 
يشاهد له شريط امتصاص عر يض ببن © و7 من الطيف الشسي ٠‏ 

ونقاء تأثير الكاشف في نواة الثر يهوفان ( 886طممام157 ) 
الموجودة في ذرةٌ المادة النظيرة الأ حينية ( وم المولدة لمادتي الاندول 
والسكائول اللتين يمكن الحو عليعابتفسخ امواد النظيرة الا حينية) 

لذيبه -٠‏ ينبغي أن لا نكتني الم على مادتر ما انها مادة نظيرة أحينية ‏ 
لاعطا! نيجة ايجايسة. مم كاشفر واحدر من الكواشف الار بعة اللقدمة 
الذكر ٠‏ ولا يمكن ان يقال انبا مادة نظيرة آخينية مالم تعطر الكواشف الار بعة 
السالفة معا على الاقل ١ ٠‏ 


« للبحث صلةٌ » 


عاد 


لفق محلة المهد الطي العر بي 


صدة الطفل 
للحكي احمد حمدي اللياط استاذ فن الجرائيم وعلم الصحة ٠‏ 
2 
الارسنان 
الاسنان حالة غر يزية قلا تحدث دون عوارض متتلمة موضعية 
اوعامة تستوجب يقظة المر بين واتباههم جردا اثناءها لثلا ينشأ من 
اهمال القواعد الصحية مايكون له اثر سي" في حاضر الطفل او مسئةبله 
والاسنان على نوعين الاول ظبور الرواضع ( اسنان اللبن ) و' بيدأ 
هذا الاسنان منذ الشهر السادس ثقر ب ويستمر حتى نهاية السئة الاالثة 
و يدور يثنا حول هذا البوع قط لأن الثاني وهو ظهور الاسئان الدامٌة 
بدل هذه الرواضع وظبور بقية الارحية لايكون الا في الطفولة وما بمدها 
ذلك زتركه لمينه ٠‏ 
ظبور الرواضع ٠‏ الرواضع مشي اسنان اللبن وعددها عشرون وي 
كأ قي:: 
ار بع ثثايا وي الاسنان الوسطى وعددها اثنذان في الأعلى واثثتان 
في الاسفل : : 
اربع رباعياث وي التي نلي 'الثتليا جانبا وهي رباعيت'ن في الاعلى 
اي رباعية في القسم الابن واخرى في الأببسر ور باعيتان ,في الاسفل 


صحة الطفل يشق 

كذلك وقد تسمى هذه الاسنان الاني بالقواطع فتكو ن الثنايا قيال واطع 
الوسطى والر باعيات هي القواطم الجائبية ٠‏ 

وار بع انياب وي التي نلي الر باعيات وترتببها كالسابقات وثلها 
ار بع نواجذ وي الاضمراس الصغيرة الاولى 

ع ار بع ضواحك وش الاضراس الصغيرة الثانية 

امأ ترئيبها في الظوور فيختلف عن ثرتربها في الثم لاءن الثنايا اول ما 
يظبر من الاسئانووقت ظبورها بين الاشبر السادس والثامن ٠‏ والئنايا 
هذه لانظير جملة واحدة بل تسق الثايا السفلى العليا ٠"‏ وتظور 
الر باعيات بعدها اي بين الاشبر السايع والنالي عشر 

ولتقدم الر باعبات العليا ثم تظور السفلى ٠‏ ثم تظهر النواجذ وي 
الاضراس الصغيرة الاولى بين الاشهر الثاني عشر والثامن عشر ولتقدم 
النواجذ السفلية على العلوبة ثم تظهر الانياب ووقتها بين الاثشبر السادس 
عشر والرابع والمشر ين ولثقدم السفلية ايضا مُ تظهر اخيراً الا 
وي الاضراس الصغيرة الثانية وتظبر في الاسفل قبل الاعلى ايضاً وزمن 
ظبورها بين الاشهراارا يم والعشر ين والسادس والثلاثين ٠‏ وخلاصة ذاك 
انها نظبر سب ترتببه! في الل الاان النواجذ للقدم الانياب وتبدأ في 
الفك السفل إولا الا الرباعيات فانها نظبر في الفك الملوي قبل 
ظبورها في الفك السفلى ٠‏ ه( ش 

عوارض الار.نان - يصب الاسنان خا تديغ في الثة ونفوذ 
الاسنان لهذم اللثة المتبيغة لا يخلو من ألم وهذا الألم قد يكون خفيما 


0" محلةالمعبد الطبي العرلي 
لايأبه به بحيث عتمله” الطفل الصحيم بلا اقل اضطراب لذلك تظبر 
الاسنان دون ان ينتبه الى ظبورها في كغير من الاطفال الاصحاء ٠‏ وقد 
يكون هذا الألم شديدايفوق احتّال الطفل له فيظهر عليه الاضطرابان 
الموضعي والمام اِضا فتكون الاثة حمراء وارمة وموجعة وقد لنمكس هذه 
الآ لام في اعضاء اخرى غير اللثة فيذشأ منها سعال او مندفمات جإديةوقد 
ننشأ منها حالات عصبية فد توادي الى التشنج في الطفل ٠‏ وقد ينتقل 
التهاب اللثة هذا سيا في الاطفال الذين لايعنى بنظافة افواههم جيد؟ ؛ الى 
سائر اقسام الجهاز المضمي او جباز التنفس ايض بالمحاورة فيظهر في الطفل 
القياء والاسهال والسعال وما شابه: لهذا يجب الو تهمل نظافة الثم مطل 
موا ءا كانت فيه استان املم تكن وان ثتحر ىاسباب المالاتغيرالطبيعية 
النى تظبرفي الطفل في الشهر السادس وما بعده في للم اول فاذالم يكن 
ثة اسنان في دور طبور عا تستازم هذا الاضط راث يفتش حيئئذ عن 
الاسباب خارج الم 

اما الحالات التي 'نشأ م من الارس.نان فشن الضروري ها قبل كني » 
الالنغات الى حالة اللثة والعهدة جداواتها الى طييب متوذر ( متخصص ) 
لة .سكين ]7 0 بالسنونات ( ادو ية الاسنان ) المناسبة او لاعانة الاسنان على 
الظلهور بشق الاثة اذا كان تمتوترة شديدة بحدث يصع ب على السن اقتحاءها ؛ 
وغير ذلك ٠‏ 

.. وجب كذالك سكين الاضطرابات العامة كالارقت والسعال 1 
التاتة لو غيرها ا بناسب !يض ويكين ذاك جسب: اشأرة الطبيب ' 


1 صحة الفل بق 
لمتوفر ابض 

اما الاعتثاه الصحي خلال هذا الدور ( الاسئان ) فيكون محصوراً 
فيحمابة الثم والاشةعن كثرة الجرائي فالالتهاب الذي يننشر بءدها الالاعضاء 
اجاور 5 الأخرى ٠‏ لذلك 

١‏ - هنم الطفل عن رضم اصابعه لدغدغة اللثة تسكينا لأاها ٠‏ لآن 
:الاصابع قد تكون ملوثة تحمل كثيراً من الجرائيم فتجد لها متنا خصا 
مساعداً في هذه الاثة الملتهبة و يكورت هذا اأتع اما بر بط أكام انطفل 
بصدره يحيث يكنه اجراء سائر حركات يديه ماخلا رفعبا الى فيه ٠‏ او 
يتلويث اصابعه بمادة مىة يشمئز منها عند دضمها في شه ٠‏ ومع ذلك ترفم 
من حوله الاثشياء الصغيرة التى كغيرا ما باجأ الى وضعبا في فه لاسكين 
تلك الا لام ما قلنا . ولا يترلك بين يديه الا قطعة كبيرة طو يلة منجذر 
السوس اوجذر الخطمي ليستعملبا في هذا السبيل وش عا فيها من المادة 
اللينة ( اللعاببة ) ايضا تطري الاثة فيسهل الاسنان ٠‏ او ثترك بين يديهحلقة 
كبيرة من العاج على ان تنظف ارا ٠‏ 1 

؟ - عاان لءاب الطفل يكثر في هذا الدور فن الواجب استعمال 
المرابل وتبديلبا كلا ابتلت برياله مع نظافة الم وما حوله مراراً رفع هذا. 
اللعاب ٠‏ ا 1 

# ب الاعتناء نظافة الثم بعدكل رضعة او طنام لأن بقاء هذه 
الفضلات فيالنم تكون داعية إلى زيادة الالتهاب ٠ك‏ أنه يستحدن انف 
يكون غذاء 'اطفل في هذا الدور الاين صرفاً والاحسن ان يكون طبيعيا 


فق مجلة المعبد الطبي المربي 
ل ن شروط الموافقة للصحة قلا تتوفر في ل الاسلاي؟ لتوفر 
في الارضاع الوالدي 

001ظغ تأخير الأطام عن الادوار الحادة في ظبور الاسنارن 
و يترك الىالفترات الساكنة التي نتخللها للأسباب المذكورة سابقاً. 

و بعد بور الرواضم يحب الاعتناء بها كالاسنان الدائة لأأن 
فسادها وسقوطها قبل اوانها يشوه رتل الإسنان الدائة و يسبب تراكيها 
وعدم اننظامها ٠‏ لهذا تب المناية والاحتفاظ بها ومداواة رءها وما شابه ٠‏ 
كالاعتناء بالاسان الداءة تام 

و ب 


طريقة جديدة لتحري الذيل الدودي بالاشعة وتطبيقها 
على تشخيص التهاب الذيلءالدودي المزمن 


يقول كيبي انه لابد من ممابنة الذيل الدودي بالاشمة الحبولة في سائرالمالات 

ني يوجد بيبأ ألم في الحفرة الحرقفية اليدنى ولا .يا في الحالات الني تسمى( بالتهابات 
الذيل الدودي المزمية ) 

فلي تسبل ملاة الذيل الدودي يستعمل كبعي كلورور المنديز يوم محاولة 
او ماء شاتل غيون المءدني الذي ينبه حركة الليفة العضليةالمموية و يحضر الموما اليه 
معحونه الظليل (00]/ةزن )من جالو بر ين بولتك ( مسعتهط مهام وداهةة) ) اومن 
ردو ياك هديرت ( «عراعاسمكة مدوهرمناسروا ) الحلولين في الماء المغديزي' 
فيظبر الذيل الدودي معدل 85- 4١‏ بالمائة ويسهل حينئذ درس شكله ومقره 
وح ركته وطر يقة امثلائه وانفراغه وما اذاكان موك او عدم الالم ويظبر الذيل 
الدودي بعد لم - 4 ساعات من اخذ الممحون الظليل ٠‏ ويحب ان تجري هذهالمماينة 
قبل اجراء اي عملية جراحية ٠‏ 


الصيدلة في الإراعة 4 


1 الصيداة 2 الزن راعة 
غ2 و١‏ ع«( 


للصيدلي عيد الجيد قتباز ( حماه) 


93----+“كاكتتكتت 


تأثير أن الاو « أوسللع » : ان للاقليم ايضا 6 تأثرا كيرا في خواص 
البانات وتركبها أكثر من تأثير القرية فيها ٠‏ فالتبانات يحب ان تزرع 
في البلاد الث ى تنبت فها برية فقط لان كل نات اذا تقل الى باد غر يب 
وزرع فيه تغيرت خواصه ومواده الموثرة بعد مدة.فالراوند الاورو بي 
او الإدسيت لابشبه الراوند البري اأانابت في جبال الصين ٠‏ والدردار 
( عمغ: ) النابت في بلادنا لبس كالشجر النابث في جزيرة سقّاية ٠‏ 
وكذلك الافيون المتخرج من الخششخاش ( 28001 ) المزروع في ازمير 
رالجزائر يحتوي على ١9 1١‏ بالمائة من المورفين اما افيون المجم فيوجد 
فيه ؛ - ه بالمائة من المورفين ققط و يلسم الطولو و يلسم اليبرو وبلسم 
الكو باهو ( ناطومهع وك 6تاناة8 ) الممتخرجةمناشجار مير و كسيلون 
(08آل«معيراة )و و باهو فيه ( © 1اناتطةم00 ) التي نيت لغ 0 
ل توجد في الاشجار الني تزرع في بلاد اخرى ٠‏ . 

وبزر القتب المندي.( دلقم ونطقههمتة ) اأزر وع في فرلسة 


يكون يانه قو يأ د كبيراً ولكن خو خواصه السامة المسكرة !قل من النابت في 


ليق محلة المعود الطي الحر بي 
آسية وافر يقية ٠‏ وكذلك الحشيش ( 812561508 ) المننشر بكثرة في 
البلاد المصر ية تختلف تأثيراته حسب اختلا فم ارعه ول وكانتملقاربة 
وهذا يوافق ما قاله العلم:هار (25الققة ) عن حشيشة المر ( #مهففله/1) 
فان النابتة في الاراضي المرئفعة افو تأ ثير؟ من النابتة في الاراضي المنحطة 
او الرطبة وقد اثبت غيره من المو*لفين هذا التبدل نفسة فيخانق الذئي 
(أتهمعة ) ايض ٠‏ ا 

عمرالنبات : ان لعمر النبات تأثيراً معاً في النباتات فان بعضبا 
لا تطيب خواصها متى كانت صغيرة السن غير ناضجة و يختاف تركييها 
وت ثيرها ايضا بالنسبة الى العمر الذي يحصد فيه النبات وينى مثال ذلك 
ان أكثر الفواكه لا تكون لذيذة متى كانت قة ولكنها بعد ان لنضج 
تصير أذيذة الم ويعكس ذلك اوراق الند باء واغصائها الطرية واكثر 

ثباتات الفصيلة المركية فانها تود كل فيحدا؛: سنها اذ تكون لذيذة ٠‏ ولكنها 

تى شاخت احتوث على عصارة كثيرة المرارة كر مة الم ٠‏ واللبات 
08 بلسان الثور ( عطعةسم8 ) لايحتوي في حدائة ثة سنه الامل : 
مواد غروية فتى عتق يدت عبر معي وأبلاع زلابا بك 
البأرود (ع201855 عل عأهماللة ) ٠‏ 

وكذلك الؤس.فانه يكون كتير الماء ومن الفواكه المأ كولة في اول ٠‏ 
عمرها وككن اذا تأخر زمن جنيه تكونت فيه عصارة كثيفة قونية فعالة” 
وكذلك الح ازى والخطي قد لتحصل فيعا مادة جامضة قابضةاذ! تأخر 
زين حصإدهما عن :الزمن الممين.٠.‏ 


الصيدلة في الزراعة لمق 
ان العبيد والزنوج يتغذون دون ان إصابوا بضرر بفروع نوع من 
الدفلى غير ناضجة اسم ( 67#ممى ) ٠‏ وكذلك اهالي التوسكارتف 
10531 ) واقليم الثيرون ( 6همءثلا ) وسكان اسوج ونروج يأكلون 
النبات المسمى خائق الذئب والشوكران الصغير( 184 ) في حداثة 
عمرهمادون ان إصابوا بشررلا؛ نهم يعزفون الزمن الذي نكون فيه ثلك 
النباتات سامة فتالة ارا ناكل هذه النباتات لا يخلو من الخطر مهما 
كان عمرها لأنها قام) تخاو من المواد السامة ٠‏ 
وعلى الرغج من الشذوذ الكثيرة يمق لنا ان تقول ان النبانات تأخذ 
فسطها الوافر من المواد الموأثرة في عبد ازمر ' ها ليس غير ٠‏ 
زمن اجتناء النبات واجتناء اجزائه : يبي ان تحصد النبازاث في الزمن 
الذي ععاه فانغ هامون ( غ0مساعاء صدلا ) بالإمن البلسبي ممع ) 
( #ناوأسقلة8 يمنى في الزمن الذي نصل فيه النباتات الى سن الككال ٠‏ 
ويختلف هذا الزمن بالسبة الى نوع الثباث فبعض البانات تمنى في 
الربيع د بعضها في الصيف و بمضها في الخر يف و بعضها في انعا وم 
يختلف زمن اجننا” النباتات ختلف زمن اجنناء اجزائها لأن احزاه النباث 
كحذره 'وأوراقه وازهاره واماره يختلفزمن وصول كل متها الى الكإل 
'عن زمن الآخر والجذورتبنى في فصل الربيع وار ينف فاذا جنب تفي 
"ار بع كان ذلك ف بلاء انفتاعم' الاوراق وان: كأن سيك الخر يف:فبعد 
مدلؤظط الاوناق" وغلة كلاك: ان الجذور لشموافية الخز يفن بعد أضج الار 
لآن الممنازة وناك الحالة لاانتوجه الى اعضتاء النتأشل" بل اذل الى 


5 محل اليد اللي المري ا ا 
الجذور فتمتلى” بالمصارة وثنمو حتى يدخل فصل الشماء فيتف الدموه 
وحرارة الجو في فصل الربيع لطيفة لنعش النبات فتمتص جذوره من 
الارض عصارة جديدة فتأخذ الاوراقف ف الظبور حالاً وتهذب مما 
في الجذور من العصارة جذبا لا إضعفها لأنها تمدص دائا مرك الارض 
ما تمتاج اليه من المواد ٠‏ 

فيتبين من ذلك ان الجذور تجنى في الر يبع او الخر يف وان احنناتها 
في الر يف اسول لأنها في فصل الرييع دص العصارة امتصاصاً سر يما 

فنتكون منها فروع وادراق جديدة فيغير ذاث الكو ين طببعة الذور 
وأذا يشترط لكي يكون الاججناء في الربيع «فيد ان يقم يه ابتداه 
انفتاح الاوراق ٠‏ 

فالجذور الحولية ( الوحيدة السنة 165اءننهمة ) تمنى حينا بصل 
النبات الى اقصى درجة في نبحه ٠‏ 

د بعكس ذلك جذور النباتات الطويلة العمر فائها لا تمنى الا بمد 
مور سنين عديدة على نبتها فلا تجى جذور الراوند الا بعد مور ؛ -ه 
اعوام على زرعها ٠‏ 

ان الاحا ( ععوتطسم ) الواقع تحت القشرة في في السوق الخشببة المستعملة 
في الطب 'يفضل ان يكون اجثناوئه ايام الشعاء لاأنه يكون أ أكثر كنافة 
وسهكا من سائر الفصول الاخرى أما الوق والقصب المشيشية 
(320665طتعط ذويلا وعر] ) فتجنى بعد الايراق ( 70113002 ) وقبل 
الازهص آر(710,31508 ) ٠‏ 


1 الصداة في الزراعة لفق 
وتمنى القشور بعد تام الانبات السنوي اوقبل الازمرار لأن العصارة 
تبدأنموها بالاوراق فالازهار فالاثار فالبذور مم بالاعضاء الاخرى ولا 
لبتدى” هذه الاعضاء بان تمتلى' عصارة كافية الاهتي تبرتهت التباتات او 
بعد أضج الثار والبذور ٠‏ وتوخذ القشور من الاشجار المنوسطة في السن 
و.تى كبر النبات وتشققت قشوره ينغي ان لا توتخذ نه تلك القشور 
لآن تشققها يلف جوهرها الاصلي الموثر وتذوب المواد الملحية بالرطوبة 
والمطر اذا وجدا فيدخل الا“ تلك الشقوق وهذا ما يدعو الى نبذها 

والتماعدة العامة مهي ان تحصد قشور الشجيرات في ار يف وفششور 
٠‏ الاشجار في الر بع 

ان قشر النبات الواحد قد بتصف بأكثر من خاصة واحدة فاسان 

( ننةء:نا5 ) طبعة قشره الاولى حللة اما طبقة قشمره الثازية فسبلة ٠‏ ومن 
المعلوم ات اشباء القلويات ( 101065قه الى ) الموجودة في قششر ألكينا 
لا توجد الا في طبقة واحدة لبس غير * 

اما البرام ( 085دعتنا80 ) فكو اما حرشفية ( عسهاائمه8 ) 
اوغير حرشفية فتوءخذ في الحالة الاولى قبل ان لنحل اغطيتها وتجنى في 
الحالة الثانية قبل التصاق الاوراق وانكشافبا ٠‏ 

وتجنى الاو راق ف زمن فوة الانبات اي حين ابتداء ظهور الازهار 
لأن اعضاء التناسل تجذب بعد ذلك المصارة من بقية الاعضاء وسركل 
الاوراق تفسها فتذبل تلك الاوراق وتضعف خاصيتها وقد لتغير ٠‏ 

أن اوراق النبساتات ذات السخين ( 81533001165 ) ونباتات 


4 محلة المعبد اأطبي المربي 
القصيلة الباذنجانة والدجتال لا تحنى الا في عامها الثاني ٠‏ ذان بعض 
اوراق النباتات كالفصيلة الثنقو يكلا كانت اوراقها في القسم الماوسيه 
من سافها كانت قوتها العطر ية أكثر مما لو وجدت في قسمها المتوسط 
اوالاستل ٠‏ 

ان بعض النباتات تنازع أو راقبا الناتة فى ني الاسام العلا ليا الازهار 
وتشابهها فتجنى معها وتستعمل كاستعالما وتسمى الاطراف امزهرة 
( ع ماع11 1165نطهه5 ) ٠‏ 

وبا ان خواص الازهار مختلفة يختلف ايضا زمن اجتنائها ككنبا 
تبنى فيالغاابحين بدئها فيالتبرعم اما اذا تركت الى بعد ذلك فيتم الالفاح 
و يتغير الها وتعود شاحبة اللون خاسفة لان المبيض الملنح حدياً يذب 
كل عصارات الاعضاء الفرعية اليه و يجتكرها فتذبل الاعضاء البافية 
ولتلف ٠‏ وقد تجنى الازهار قبل الفضاجها وهي امام كانواع الوردالمختلفة 
الا الورد الاحمر فأن أونه الاحمر ومادته القابضة لايقويان فيه الامتى 
كان غموه كاملة ٠‏ 

واحسن وقت لاجتناء «الارها هر النهار ولكن بعد ثبخر الندى اذا 
كان المقصود حفظها لانها اذا جنيت قبل ذهاب الندى يستدي تحغيفبا 
زءنا طويلا وقد نتلف ء وان كات المقصود ثتقطيرها ينبغي اجنناوئها 
' في الصباح اوالمساء لانها في هذين الوقتين تكون راتحتها العطر ية قوية 
وهذه الرائمة تختلف باختلاف الازهار وانواعها وسببها والزيث الطيار 
العطري يتبخر بجرارة الشم سأذلك جد رائحة الازهار في مننصف النهار 


الصيدله قي الزراعة 2 
اخفمنها في الصباح والمساء فاذا جني تفي الصباح او المساه كان مايستقطر 
مئها اقوى رائحة لأن الزيت العطري يكون فيه اكثر ؛ وأما اذا كارت 
اللقصود تجفيفها فاجئناوةها في متتصف النهار يكون مناسب لأن التجفيف 
يفعل فءل الشمس فيز يل بعض الز يوت الطيارة ٠‏ 

واما الثار ففد قسمتث سما صيدلانا الى لحيمة ( قناهتقط© ) 
وجافة ٠‏ فاللحيمة هي التي يحوي غلافها الخارجي على مقدار عظيم مرك 
النسيج الحجري المملوء بالعصارة حلاف الاوعية المفذية ٠‏ واما الجافة 
فصي الني يكون أسجبا الحجري قليل المصارة وغلافها الخارجي الطبنعي 
جان قر با ٠‏ فاذا أر يد استمال الثار اللحيمة الفضة ينبغي ان تجنى بعد 
ام نضجها و يستتئى من هذه القاعدة النوت الشوي المسمى المليق 
( 56أمطسقءظ ) والتوت الشاي ( 3188 ) وعنب التعلي المسجى 
كشش ( 00561116 ) وما اثلا من الاثاى “الشديدة امرة يجب 
ان تجني قبل تمام نفجها والا كانت سر يمة الفدساد لأن غضارة ازجة 
لتكون فيها فنتلفها 
. واذا أر يد حفظها غضة رطبة يجب ان يكون اجتناواها قبل مام 

تضجها لأن نضجب يتم بعد حين واذا لم براع, هذا الشرط تجرحت الار 
في المال وتلفت ٠‏ 

ولتقسم الثار الجافة الى علبية وغير علبية فالغار الجافة العلبية في التي 
ينفتم مصراعاها طبقة حين تام نضجبا متى بلغت الإذور والفلافالدمري 
حد الدمو ولككف قبل جفاف الغلاف الشمري الجفاف الطبيعي اي «تى 
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1 محلة المعبد الطب الْعرإي 

ضرب لوئها الى الاصغرار لأنه متى جف الغلاف الشمري تغير لونه وهذا 
يدل على حصول تغير كباوي في نسجه ولذا ينسب عدم ثبدات خواصها 
الطبية الى الاهمال الذي حصلحين اجتناء.ثمارها العلبية كئار المشخاش 

واما الهار الجافة الني لا لنفتج فتجنى في ازمنة مختلفة على حشب 
مأ يتقصد مها فان كان الغلاف الخارجي هو الجزء المطلوب الذي توجد 
فيه الخواص الطبية فتجنى بعد تمام ظهور البذور وقبل جنافها الطبيعي واما 
اذا كان الم#قصود منها الواص التى لنسب الى البذور وكانت ملتصئة في 
لقال ببالفلاف الخارجي فلا بدمن الاننظار ريما يتم النضجككي ككنسب 
أجزاء البذرة حد الدمو٠‏ فيعل مما قلناه ان بذور الفصيلة الصيوائية تجنى 
قبل سقوطبا لأن غانها تحنوي على ز يت طبار هو اصل خاصيته ‏ واما 
مار الفصيلة النجيلية فتجنىحين قرب خروج البذور منغافها أن خاصتها 
موجودة في البذور لا في الغذاف كالحنطة 'والشعير ٠‏ 

واما البذور الي غلفها قرئية او عظمية فلا تجنى الا بعد قام نضجها 
لامها لوجنبت قبل ذاك لتصاعد الماء الذي فيها وانسد نسيجها فزفضت 
ولفسخت سر يما ان كنت لعايية كبذور المشمش واللوز ٠‏ ولا بغي 
اخراج الاثار المظمية الغلف مر غلنها الا وقت استالما لأن هذه 
الغلف ليها شر الحواء والموكثرات الاخرى وتفظها جيدا ٠‏ 

«لابحث صلة » 


عاد جعي 


_ 0 السك 1 
صناعة السكر 
00 البحث الثاني في الشوندر 
0 م “6 
للصيدلي صلاج الدين مسعود الكوا كي 

ويقول سبدرسى ان لحذه الصفات الطبيعية شأناً كيرا في بيذ 
التراب الصالم للشوندر عن غير : 

وفي المقيقة يستفيد الزارع من تمن هذه الاراضي وتركيها الطيبي 
لادخار رطوبة كافية فيها اذا احسن تطببق اصول الزراعة ااتناوية ما 
إسأعد على نماء الشوندر وتدياً بدون عائق كا انه يمكن تشيطها وتعشيبها 
لسهولة وسرعة لنعومتها ٠‏ 

واذا التتخب الزارع الب من النوع اليد وطبقف زراعة متناوية 
موافمة وتعبدها بالتسميد جنى جذوراً ثغيلة غنية جد من السكر ٠‏ 

اما الزراعة المتناو بة فانها تختلف مجسسب الموقع والاحوال فيصعب 
ببان طر يقة عامة تصلح كل موقع وتتاسب كل حال ولكنا تقول إنه من 
الفمروري ان لايكرر زرع الشوئدر في الارض ذاتها كثيرا الا اذاجعلت 
فترات زرعت يك اثثنابها نباثات من النصيلة القلية كالوصؤوصة 
( 526عةلانآ ) والغر *ط (ابو 3 جدس 10195 5218 ) وا التؤل ( جندقوق 


© ) وغيرها ٠‏ و يوصي هيئيار؛ خصوصاً بزرع الفصفصة و يقول: 
« ليس من نبات معا اعدني بزرعه ؛ يدع الارض محالة تصاج أزرع . 
الحبو بات والشوندر ٠‏ وما اصدق مثل الزارع القائل : بعد الفصفصة 


لفق مملة المعبد ألطبي العر في 
تحسن الارض ! فاذا وضع لها السماد النصذائي والبوتابي وحرثت جبداً 
بالستشص له( مناءئدمءناءده ) في الشتاء والر بيع إصبح خقل الفصفصة 
خالياً من الحبو بات وجميم الاعشاب المضضرة - بعد عزقه -- وتستحصل 
ارض مسترعة غنية بالآ زوت وبكلمة واحدة ارض جيدة نظيفة ) ٠‏ 

واليك طر يقة بوشون ( 801065207 ) صاحب معمل السكر يِه 
ناساندر ( 235538055 ) النى طبقبا في الزراعةالماناو ب : 

) القرط ( ابو يرجيس ) حصاد القطم الاول )» السميد عقيب ذاك‎ - ١ 
ستثمتراً‎ ٠72٠١ يرك ليدمو ثانية ؛ وف اواخر توز خحرث الارض لاجل المنطة قدر‎ 
م‎ ٠ حنطة‎ 7 ٠ تشر ين الاول‎ ١ ثم تساف اي تمبد ولقسم الى حقول في‎ 
قرطان ( 6مذهجم)‎ - © ٠ ؛ - حنطة‎ ٠ شوندر مع نصف سرقين وسعاد معدني‎ 
حنطة»‎ 1 ٠ شوندر مع 50-40 ألف كياوغرام مسرقين وسماد معدني‎ 1 
ألف كياوغرام سرقين وسعاد معدني‎ ٠٠ - 40 شوادر مع‎ - 1١ قرطان‎ - 8 
؟1- قرط‎ ٠ قرط‎ - 1١ ٠ قرطان معحقولمن القرط ( ابي نرجيس)‎ - ٠ 
٠ ١ وتعزق الارض كا في رةّ‎ ٠ ح قرط‎ 1 


فبهذه الطر يقة ‏ ما عدا الذوائد المذ كورة آثنَا - يحصل على علف 
بكفي لدواب كثيرة يستفاد من ز بلها في زراعة الشوندر الذي تبلم كيتة 
حداً عظياً » ويل الحوف من اصابته بالامراض:يل تكن ابادتها بسهولة 
فيا اذا اصيب بها » والحشرات المضرة لامكلا ان تكاثر في أروض كهذه 
تكائرها في نباتات يكرر زرعها نف ارض واجدة ٠‏ 

والخلاصة ان الشوندر هده الشروط يكون غنياً جدا من السكر'. 

اما التسمبد فيكني ؛ على رأي هيذيار» ؟- هه ألف كيلوغرام 
من السسرقين العادي لتسميد الشوندر اذا كانت الارض من الترابالصال 


صناعة السكر يك 
لزراعته اومن ( تراب الحضاب ) و +٠١ ٠١‏ كيلوغرام من جرافة 
السو بر فصفات ( * ) ومن ٠٠١-٠٠‏ كيلوغرام نترات الصودا وفي 
بعض الاحابين ٠٠١ - ١6١‏ كيلوغرام من كير يتات البوتاس ٠‏ 
تسد الارض بالاسعدة البوتاسية والاصفانة في الخر يف ,الحراث 
لبلوزع فيها على طول الاخاديد » وفي الريع (قبل البذار ) يدخل صف 
كية ازوتات الصود وشي” من السو بر فصفات ٠‏ 
حرث الارض ٠‏ - عقيب الحصاد الذي يتقدم الشوندر » تحرث 
الارض لتنظينها ٠‏ وني خلال شهرايلول تسد بحراثة خفيفة ثم أسآّف 
اي تهد بالمسماةة ( أو الشتواف ) - 
وف الخريف تحرث مرة ثانية بالندان لدزقها بعمق كاف ثم لترك 
الارض على حاف لبفمل الصتيع فها فلة ٠‏ , ش 
وعند انتها' اللشتاء يشغال الزارع » المستأصلة وال لفة ( أو النورج ) 
ولاس ( أو ا غدل ) لنسوية ارض الشوندر تسوية ثامة متمق كاف 
و بذاك تمي البزور اتجيداو يستطيعالجذر أنيتدوتديأبسبولةفيالارض * 
ان تنظيف الارض وحرائتها ميقأ قبل الثشتاء ضرور يان جدا لدخر 
بذلا طرلة الخر يف والثتاء مياه الامطار الحاطلة التي يحتاج اليها الشوندر 
( ) السوير فصفات ده 8 أرعمطم"مممة هو ميج ملحي كبر ينات الكالسيوم 
وفصذات رحيد الكالسيوم و يستحصل ممالجة ذرتينمن حامض الكيريث بذرة من 
فصفات ثلائي الكالسيوم : 
1 + 00 ( 82 كنس ) ص ثم 4 280 ك2 (؟س) - 
+ وبر قضقات ْ عازه تا هايا 


يه 


م4 محلة المعبد الطبي العر بي 
مدة نشئه ٠‏ لأن الشوندر السكري في اثناء غائه تتبخر منه كية كيرة من 
الماء ثقرب من ار بهائة كيلوغرام في كل متر مربع ٠‏ فالامطار التيتبطال 
بين شهور نيسان حتى ايلول لائكني لسد هذا العوز ٠‏ فن الهجم والهالة 
هذه ان يجد الشوندر في الارض رطو بة كافية مدخرة له ٠‏ 
البذار ٠‏ - بعد ان كتم حراثة الارض كا يحب تبذر بزور الشوندر 
على خطوط متواز ية يينها ( -55:4٠‏ 0 ستتمتر ) باستعال مباذر 
مناسية » وذلك في ١٠١‏ نيسان الى ١5‏ ايار ٠‏ و بعد ظرورالشوندروائكشافه 
تطبق عملية الفصل ( 1263:1286 )أي عل بين كلشوندرةواخرى 
مسافات مننظمة باقتلاع الزائد منها بالبد ٠‏ 
وتتخب البزور ما يعطي ( ٠ت‏ مانا ) من الشوندر في المكتار تقل 
٠ 8-1‏ ويستحسن ان لا يكون الشوندر منالجنس اككثير الجذورالتالية 
خصوصا اذا كانت الارضغضار ية لأنه بصع اقتلاعه وغسله ونظيفه ٠‏ 
مان البزور المنتخبة يمب ان ثترك مدة لاثقل عن شهر قبل البذار 
لنجرب ؤوتها الانتاشية فيم كن تقدير الكيةالثي فى بذرها فيكل مكتار 
الحصاد ٠‏ >صد الشوندر في١٠‏ امول وقد بوخر أو يقدم عنهذا 
التاريخ بحسب نضجه وبلوغ ةله النوعي الحد المطلوب ٠ ن٠ ٠١‏ ويجب أن 
لايتجاوز حد موممالحصاد 5 ١‏ نش رين الثاني حذ رامن الوقوع في ضرر فادح ٠‏ 
حفظ الشوندر ٠‏ - الشوندر النابي يحفظ حتى آخر تشر ين الاول 
في المزرعة كومات صغيرة ٠‏ والذي يراد حنظه ليرم ل به الى مم ل السكر 
فياشهر أشر ين الثاني يحصد آخر اجيم دهءل كرمات بارتفاع ا 


صباعة الكو 1 
مثر وطول م - ٠١‏ أمتار ليحنظ بذلك من تأثير الصتيع ٠‏ 
وفي المزارع المرتبطة بعمل سكري يجب ان يحنظ الشوندر فيالمطامير 
( 81108 ) عقيب حصاده ٠‏ اما الذابل منه قانه لا يجمل بشكل كومات 
لابل إساق حالاً الى قطاعةالجذور ( 65ماءة: »مده ) 
اما أبعاد المطمورة ففه : ٠١‏ امتار من العرض في القاعدة و امتار 
في الذروة ومتران من الارتفاع ٠‏ وتصنم جدراما من طبقة خنفيفة من 


الدبن و بضعة سنتمترات من التراب في اول تشر ين الثاني و0 سنتماراً 
منه في اواخره وأوائ ل كانون الاول واما سطح الكومة فلا بستر بطبقةمن 
النبن الا اذا انخفضت الحرارة انخفاضا شديدا ٠‏ 
ولحفظ الشى ندر الموضوع فيالمطامير امن تير الامطار والصفيعمعتهو بته 
جداً أنم تسخنه وفساده انأ إإزراع الشبير هنري ,تي ( ؛تاء5 1جم»]! ) 
مظمورة تنتوض عياثة الف كا غراممن الشوندر وذاث كا يبلي : 
ضر حفيرة بطول 5" متراً وعرض ٠١‏ ستمترأوعمق 5٠‏ ستتماراً 
تستر هذه الحفيرة بقطم من الحمطب طولحا +٠١‏ تدترا ووضعهاجتبا لجدب 
تيأ ٠١‏ ركيزة ( اي خشبة طو يلة دقيقة ) من حشب الصنوبر طرفها 
المخير ‏ سنتمترات على الافل ؛ و يوضع تحت الطرف الكيير لوح طوله 
وعرضه 75 ستتمتراً ولوحان آخران بالابعاد ذاتها مثبتان عموداً من 
كلتا الجبتين ؛ سامير بضورة يمكن بها تبيئة قاعدة ثابتة للر كاز فها اذا 
وضعت هذه الاخيرات عموداً ٠‏ ان هذه الركائز توضم يه الحفيرة 
الجاهرة ؛ بمسافة ثلإثة امتار بين الواحدة والاخرى وتوصل عند ارتقاع 


33 محلة المعبد الطبي العر بي 
ا الارض » بواسطة مسأمير وا( بودي مم وها من 
اكائز الموضوعة اقفيًا فيتكون ظبر القفص ٠‏ 

بعد ذلك يوضع الشوندر في هذا لقص كومات بعرض ٠١‏ امثار 
في القاعدة و بطول "٠‏ مترا وجعل ارثفاع الشوندر ثلاثنة امتار فيوسط 
الكومة و80١1‏ متراً في كل طرف ٠‏ 

بعد الانتهاء من رصف الشوندر على هذه الصورة > توكخذ مسامير 
محواة وتثبت بها - على كل ركيزة عمودية ومن تحت الظبر بقليل » 
ركيزتان موضوعتان مودا على سطح القفص محيث اذا انزلنا مائلتين 
لنستندا الى طرفي الكومة تَكُوّن شكل فوس مع سهمه وز يادة على ذلك 
يجب ان تر بطا في كل ٠‏ ستتمترا بعضادات حديدية ( 18,65م:ه00 ) 
وتوصلا في الرأس بمحوى وثترك ينها هسافة صغيرة تملا” بالتبن لتقوم 
مقام غطاه ينع قوذ ذ المطر الى الداخل و ينجو الشوندرمن تأثيره السيى” فيه 

ا تنتخدم الحفيرة ة الصخيرة التي كت تحت القسم 
لمركري تلكومة ٠‏ فتغلق هذه الحنيرة م ن كلا جانبيها بالتبن او .السرقين 
اثثناء الصفيع الشديد الذي يجب فيه ان يغلق جانبا المملمورة ايضا بالتبن ٠‏ 

اما جدران المطمورة فتستر بالتراب م غي المادة الجار ية ٠‏ 

وفي الزارع الخاصة يتقل الشوندر الحصود رأسا الى المعامل حيث 
يوخذ منه نموذج بعد تنظيغه و يرسل به الى دار التحليل الككياوي لتحايله 
ولقدير نه سواء باعتبار تقل العصارة الوعي م هو الحال ف فرنسة او 
باعبار كبة السكر المقدرة بالتحصيل كا هي المال في بلجيكت.: 


الشبيق والزفير شق 


الشويق والزفير . 
الحكم الاستاذ احمد حمدي اباط 


نشر الاستاذ الحكيم جبل بك الخاني في ملائمة المصطلحات. 
عن اشهيق والزفير ان الشبيق اخراج النفس والزفير ادخاله خلافا لاشائع 
ينا والذي اراه ان الزميل الغاضل وثم في تعليل ذلك وهاك الأدلة التي 
تنيت ان استنشاق المواء هو الشبيّق واخراجه هو الزفير: 

يحق للاستاذ انيعم هذا الوم لأن بعض كتب اللغة تذكر ذلك يقليل 
من النشو يش «التناقض كمبارة الصحاح مثلاً الذي يقول فيها ٠‏ فيمادة 
( زفر ) الزفير اول صوث الجار والشهيق آخره لأن الزفير ادخال النفس 
زالشبيق اخراجه ٠‏ وفي مادة ( شيق ) ٠٠‏ وقيل الشبيق ردالنغس والزفير 
الحراجة ٠٠‏ ومثل ذلك عبارة الختار وتقلت ايض الى اقرب الموارد كاي 
ايضا ٠‏ اما سائ ركسب الاغة التي بين ايدينا وكتب التغسير فتكاد تكون 
متفقة على ان الزفير اخراج النفس والشهيق رده ما سياقي ٠‏ على اثنا لو 
اردنا تمحيص قول الصحاح وتعليله نجده على خط صر يج ولو رجمنا الى 
آلية حصول الصوت في عل الفرائز لتأأكدنا ذلك ايضا لاأن الاصوات 
تحصل من دفم مايذخر في الرئة من المواء ورور هذا الحواء المندفم من 
الحنجرة بين الاوتار الصوتية هناك يتكيف شدة وارثفاعاً وائم ٠٠١‏ ثم 
(شمفصل)بتأثير حر كات عضلات اللسان فيتكون الكلام في الأنسان ٠‏ 
وهذه الحالة الغر يزية: في حصول الصوت واحدة في الأأنسانوسائر 


3 مجلة المعبد الطب العر لي 
المروانات الكيرة كالشيل واير واليقر وغيرها ٠‏ وطبه يكون حضول 
النبيق في الجير هو الخراج المواء من الرئة لا ادخله و به بيدأ الجار نبقه 
او هو كل النبيق وها آخر هذا الصوت ا يقولون الا تلك الخالة التي 
يذخر بها الحيوانالمواء في رئدّه ومن هذا نرى ان تعليل صاحب الصحاح 
في غير محله ف قوله لأن الزفير ادخال النفس والشيبق اخراجه بعد قوله 
ان الزفير اول صوت الجار والشبيق ا خره ٠‏ 

وليه واحدة الى حمار ينرق تكؤيلائيت ان الجار بيدأ صوثه باخراج 
ماني ريه من المواء وهو حسب ثر يف أكثر الغو ين بل كلهم لزي 
فازفير أذن هواخراج المواء او النفس لا ادخاله وكما قالصاح ب الصحاح 
نفسه في مادة ( شهق ) والشهيق رد النفس والزفير اخراجه ٠‏ 

هذا وافيمورد فا يأ ياوا ل كغير من الاغو ينوالمفسر ينتأبيدلذلك: 

ول : في الخصص : « الزفير اخراج الس بعد مده ايأه ٠٠‏ وف 

لماعو او القت شبق لنفس الصمداء من الحسد مايا 
نشغ شهق حتى كاد يهة يغثى عليه وانما ذلك من شوقه الى صأحيه ٠٠‏ 
وهل يكون هذا الشهيق باخراج النفس كا يتوهمه البعض ام 5 

كا ص الغريزة فينا عند رو'ية صديق او عز يزمشتاق ؟ 

وقال الفيروز آبادي :« زفر يزفر زفراً وزفيراً اخرج نفس بعد مده 
اياه ٠٠‏ » ثم قال « والزفير اول صوت الجار والشبيق آخره » 

وذل صاحب التاج في ذلك : والزفرة م ديخم انس كذاك 
أي بمد المد والزفير والزفر ان عملا الرجل صدره شما ثم هو يزفر به وقيل 
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هو اخراج النفس مع صوت مدو ٠٠٠‏ والازفير كازميل ٠١‏ من زفر 
زفرا وزفيرا اذأ اخرج نفسه بعد مده ايأء- وقال ايضأ في ( شق ) و يقال 
الشبيق رد النفس والزفير اخراجه ٠‏ 

وني "الاساس : في مادةشرق ‏ له زفير وشبيق ؛ اخراج نفس ورده ٠‏ 
وفيالاسان : و يقالا أشهيق رد النفس والزفير اخراجه« اللييث» الشريقضد 
الزقيروالزفيراخراجالنفس قال اللدعز وجل فيصفةاهل النارلم فيمازفيروشويق 

وفي الصجاح ٠٠٠‏ وشبيق الجار آخر صوته وزفيره اوله ٠٠‏ ويقال 
الشبيق زد النفس والزفير اخراجه ٠‏ ا 

وفال الزعخشري في اككشاف : سيد لفسير قوله تعالى زفير وشهيق 
الزفير اخرا اج النفس والشهيق رده قال الشماخ : 

بعيد مدى النطر يب اول صوته زفير ويتلوه شبرق محشرج 

وقال الببضاوي في نفسيره : الزفير اخراج النفس والشهيق رده 

وفيلفسير الخازن : الشبيق رد النفس الى الصدر والزفير مدهواخراجه 
من الصدر ٠٠٠‏ وقال الضحاك ومقاتل : الزفير اولصوت المار 0 
آخره اذا رده الى صدره ٠‏ 

ول الشني : 

الزفير اول مهيق الجار والشبيق 1" آخره اوثما اخراج اللنس ورده 

وفي حاشية امل على الجلالين : 

وقال ابن فارس : الزفير ضد الشهيق لان الشر.ق رد الناس واازفير 
اخراج النفس من شدة المزن مأخوذ من الرفر وهو الخمل عل القلر لشدته 


144 ملة المعبد الطب العر بي 
وقال الاستاذ مي الدين الهاي ( والد حضرة الزمل ) يه حسن 
الببان :( زفي ) هو اخراج النفس مع صوت مدود من شدة الث وأكرب 
( شهيق ) رد النفس مع صوت ٠‏ : ِ 
وقال الاسعاذ مود افندي هزة في لفسيره 20 وهونفسيره 
بالالفاظ المبسلة ققط ( زفير) طرح الصعداء مع الصداح و( شبيق ) ردها 
مع صداح احط | 
فيغبممن هذا كلهان استنشاق المواء هو الشبيق واخراجالمواء هوالزفير 
اما ما جاة في يدت الجعدي وفسره الجوهري او غيره حسب ما يتوم 
من ان الزفير الذي هو اولصوت الجار هو ادخال المؤاء ف يبه هذا الخملأ 
لأن ذاث الصوت الشديد في الجار لايكون من ادخال الموا» بل من الخراجه 
كا ذل في آلية إلنصو يت عابة ٠‏ وأمل 'الإمدني يريد ان حصاله ه_ذا 
خيط على زفرةاي جوف عظيم ٠٠٠‏ او اله اراد بها الزفر وثي الغربة 
المستلئة ماء لحذالم يدق لم يضمر كأنه خوط ليبا ٠ ٠١‏ ومع ذلك لايستازم 
هذا الامتلاء او الجوف النظيم ادخال المواء بالفعل تلك الخحالة الغر يزية 
التي نسمها الا , ن بالشبيق ؛ حتى 5 بقول الجعدي او بقول من فسرله 
هذا الببت خطأحسب توهمه ون.مل ثلك الأأقوال الم كرت جيمياء مم 
ان للجوهري خطيئات جمة م نرى في ثننيه صاحب اناج الها في مواق 
كثيرة واظن ان في ذكر الاقوال الممسرودة دلبلا قو يا ايضا على انف 
الاستمال الشائع يننا هو في بحلة وهو ان استنشاق المواء الى الصدرهو 
الشهيق واخراج الحواء من الصدر هو الزفير ٠٠‏ 
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أنتقاد تقرير شري 
انانا من حضرة صاحب التوقيع هذا النقد فأثبتناء 
له بالحرف الواحد عملا بحر ية النشر ضار بين صفح عا 
اندس فيه مر الغلطات الكثيرة وثاركين الحضرة 
الكياوي الاستاذ عبد الوهاب القدوائي الذي يعنيه هذا 
البحث ابداء رأيه فيه «الحرر » 
قد فرأت في الجزء الخامس من الحلد النالث للمجلة الطبية العر بية”') 
قري كنا انث نظري لاف اول فرعن حر ر حي اللترق فل 
ما'ظن » على الاصول النني فلذلك نهى الاستاذ السيد عبد الوهاب على 
لقر يره هذا الذي »توي على بعض شمرائطٍ الطب الشرعي اللازمة فيمشل 
هذه اللقارير ونؤمل ان ثتوالى ثقاريره اكل من هذا لتكون كللقارير 
الاور ببة المستكلة الشروط ٠‏ الاانتي لا استطيع السكوت لى ماجا به 
من النواقص العلمية والشرعية فاقول: 

١‏ عدم تحري حضرة الاستاذ مض الفحم لنقدان الدم غلا اذ 
منالكملتحريهذا السمم باخذ قسم م نالجبازالدموي كالقلب مثلا و بعد ان 
إسحق مع الماء المقطر و يعصر ويصنى يعامل بالاصولات اللازمة كااءادة ؛ 

؟- اذا قرأنًا الثقارير المعطاة من قبل بروآردل و بوشه واوجيهاي 
من تأر يخ ( 1844 ) الى زمننا هذا نجد “فيها ان الاحشاء توزن واحدة 
واحدة وتكتب اوزائها تحت بعضها البعض وتجمع بالنتيجة ليحصل 


4 محأة الممبد الاي العربي 
الوزن العمومي فالاستاذ لم بش على هذه القاعدة 
*-لم يعلمنا بالطر يق التي احضر اموذجهالواسط. ” 


.- قانونا يلزم حفظ نصف الاحشاء المذكورة على اءل تدقيقثان - 
فل نجد في الثقر ير قيداً أذلك 


د ذكر انه تحرى جميع السموم الطيارة فل يجد منها شييئًا فبل هذه 
السموم عبارة عن واحد او اثنين حتى يذّكر تحليلها على هذهالكيفية؟الإس 
من الواجب.ان يذكر الوم الني تحراها واحدة واحدة وطرائق تمليلبا 
كا يذكر في الثقار ير القانوئية عادة 

-١‏ يذكر تحليل جميم السموم المعدنةفي ثقر يره ألا اننا جد فيذلك 
نواقصأعديدة : ا 

1>-لم يذكر باي اصول خرب الاحشاء 

د - لم يذكر السموم المعدئية الي حللها كل منهسا على حدة و باي 
طر يقة حلابا 

س > ل يذكر الطر بنة الني اكنشف بها الزرنيخ 

ا ثم كيف يمكن ان يكت الانسان 7 ترايت جميخ الاشباه 
القلوبة واشباه امسكاكر وغيرها من الحاصيل العضو ب والنباتية والحيوائية 
فل اجد غير البتومائين » وم بشعر يتردد واضطراب اذ كيف و بايطر يقة 
اجرى هذا التحري وكيف طبرت هذه من المواد الاجنبية الموجودة في 
الا<شاه وماذا اجرى لننى وجود الاقونتين والاستروؤائتين والديجيتالين 


مثلا وهل هذه المحاصيل قابلة الحصر ؟ ألبس من المعلوم أن لكل مبا 
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طر يقة خاصة لتحرى بواسطعاوان الكثير منهاغير قابل الأكتشاف في 
الوسائط الحاضرة # أليس من الشطط ان تقول تحر يناها ججيعاثم كف 
تحرى الاستاذ السموم الجرثومية والتسمات الزلالية واثني واثقانالتعسيم 
وخاصة في مثل هذه القار ير الشرعية هومحازفة محض ذلذلك يجب ذكر 
الني حللت منها ليكون اللقرير فنا 

ْ - ان في تحري الارسنيق نهد نواقصاأ عديدة ايض ٠‏ ذكما ذكرنا 
آثنَالم يذكر طر يقة تخر يب الاحشاء ولا الاصول الذي مشي عليه في 
التحليل ثم يذَكر الاصول الذي أجري لتعين مقداره دم يفرق الزريخ 
العضوي من غير العضوي ولم يدقق صورةٌنوزعه على الاحشاء والمسالةالمهمة 
الني تون روح الثقر يرهي عدم تفر يق النسم الزمن الزرنيخي الدوائي 
من القسم الجبائي ٠‏ آلا يازم ذكر وايضاحجميع هذه التقاط المامة 8 

4 - يازم عل كياوي السموم ان يجيب بصراحة قطمية فيا اذا كان 
الزرنييخ الموجود في الاحشاء هو جنائي ام لا؟ وان لايستمد كل الاعتّاد 
على «ايقوله الطبيب المداوي لما يحتمل من كتمه الحقيقة عن قصد ام عن غير 
قصد ٠‏ فل توضح هذه المدئلة المامة في الثقر ير المذ كور ٠‏ 

٠‏ - كا انهل يتحر الزرنيخ في الدماغ لم يتحر ايضافي افساممختلفة 
من الاحشأ فبذالك قد اهملت الواسطة الاساسية التي يمكن بها نفر ين 
النسم الجنائي من الدوائي ولا يخنى مالحذءمن الاهمية العظمى اذ يصبج 
الثقر ير باهمالها كلا شي" ٠‏ 

١‏ ما برجب العجب بلا مرا" هومب و حضرة الأستاذ عن 


4 مجلة المعبد اللي المر في 

حاب سيط لانن مقن ينا دك جه فالاق العا ران اعبار 
تلوث الجنة عموما والاحشاء خصوصا بالتراب كيف لا'وان كية الزرنيخ 
في الاحشاء اكثر منها في التراب » فن جبة يقول : ٠‏ «اماكية الزرنيخ 
الموجودة فعي ٠5٠ ١4(‏ ) ميلغرامات نسبة الى الزرنيخ المتغرد في جموع 
الاحشاء البالغ وزتها ( 1٠‏ ) غرامتراب خارج القبر( )0:٠٠0‏ به 
كل كلو غرام وتراب داخل القب بجوي ( ٠٠٠00‏ ) فيك لككلوغرام 
ألم ينتبه الى ان التسم ميلغراءات المنوه عنها نبي وجدث في ( 1٠‏ ) من 
الغرامات ٠‏ فاذا نسبت الى الكيلو الواحد آلا يتبين ظاهرا قلة زرئيخ 
الاحشاء بكثير عن زرنيخ التراب 8 

١٠١‏ - هذا ومن الممكن في التسمات المزمنة الإرنيخية والدوائبة 
وجود من ( * 7 ) من الميلغرامات او | كثر في الاحشاء الا اثه يتفي 
اثباتها انها دوائية ٠‏ فلذلك يقعضي تحري الزرنيخ في اعضاء ممتلفة فاذا 
وجد الزرنيخ في الاحشا' دلم يوجد في الدماغ مفلا نجزم بالنسم الجنائي 
واذا وجد في الاثنين تسكس القضية ٠‏ 

٠‏ - وصفوة القول ان التقر ير اأعطى ينقد و ينقض من اوجه 
عديدة م ذكر فيا ثقدم ول نهد فبه القطمية اللازمةفيمثل هذهالحوادث 
البسيطة فهو لعمر الحق افص من الوجبتين الفنية والشرعية والسلام ٠‏ 

الد كتور في الصيدلة الكياوي 
احمد صفا الكاتب 


رشنا 


. الالتهاب المعوي ١‏ الكرا لوي 


ولاسيا في الاطفال 


ب «ن مر يهأ ويسبل شفاده بوضع ) 
الاثتي فلوجستين الحار على البطن جيعه ١‏ 


1 || 


1 


[ 
ا 


من خواصه افراغ اوعية المي وامخلب ( البربطون ) وتنبيه الغفيرة الشسية 

والمر يطائية وايقاف الزحير والتلقص العضلي والالم 
ا 
افاث اماد 

ان كل أفا ت الأدمة ععا كالاسيم. : كالمروق ) ووخزاث اله راث والزواحف 
الني ببكثر وقوعيار في"الصيف, تستدعي ان تعالج بسرعة بوضع لانت فلوجستتين ٠‏ ويجب 
ان يوضع في الغالب حار 
ان المرارة الرطبة اذا طبقت تطبيقًاً دام في حالة التبيغ تعيد الدورانالطبيعي 
بسزعة الى النظامه ونث اللحطوة الاولى في عامل تجديد كل اتيياب ٠‏ الث الائتي 
فلوجستين البارد اسبل تحملا في بدء الحروق ٠‏ 


الرخوض 
ْ الوثاءة ؛ والجروح ٠‏ والتهابات الاغمدة الر“ضية)والمحص وسائرالتبيغات الناشئة 
من التدمرثات الر ياضية ثزول مر عا بوضع الانني فاوجسستين المار 
تزضهل المعارمات والمساطر 0 الاطباء 
امثر الام 
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راييد 


مشق الشام ٠.‏ وتطل 


١ ب‎ 


بايابين ثروات بأره 
هواقوي الادو به الحضمية المعروفة خق الوم والانواع المركية. هلله اي هل 


ثملاجات 


شراب ثرواتّباره : : جرعتدماعقة كبيرة بعد كل وقعة 
أكسير ثروات باره : : جرعته قدح صاير بعد كل وقعة 
برن ثروات باره : جرعته برشانتان” بعد كل وقعة 
وش ناجءة فيامسراض العدة : ؛ الني' الا لام المعدية التبابات المعدةٌ ٠‏ سوة المضم 
وفي سوال الاطفال فيعطى هم من الشراب ملعقة'او ماعقتا فبوة بعد كل وقعة 
نباع هذه العلاجات في جميع الصيدليات ٠‏ 


منعا ايضأ 6< 


المرع/ م املد ؟ 
لاوا 


دمشق في تشرين الاول سنة 1917 م الموافق لر بيع الاول 18548 م 


) الايام الطبية ) 


فيبارس "3 

للحكيم الاستاذ لوهسركل اتاذ السر يرأياث المواحية 
ا 

تعفد منذ بضع سنوات » عدا الموتمرات الني تكن الاختصاصبين 
في اوقات متنابعة من ممالجة بع الموضوعات الجديدةٌ وايضاحبا ؛ اجتّامات” 
اسهل منالوأع فائدة يحضرها من شاء من الأطباء المخمرئين وهي المسماة 
« الايام الطببة » ٠‏ وقد أعد برنامج هذه الاجتيامات. إعدادا حسئا حتى 
ان إضعة ايام اصبحت كافية لايقاف المره على محرى المستحد ثات الطببة 
واستيضاح بعض النقاط المغمضة الني يهمه امرها وعلى الاتصال باسائذته 
والعودة الى تذكار ايام المعهد اللذيذة ٠‏ 
وقد بين الاستاذ فيدال بفصاحة منطقه وذاى لسانه في خطابه 
الافنتاحي الذي القاء في بدء هذه الاجّاءات «ان الطب يِه هذه 
(1) تقلبا الى العر ببة الحكي مرشد خاطر 


ليق محلة المغهد الطبي العر بي 
' 0 قد مسار في ميدان اللقدم سيراً سسر يما حتى تعذر على 
ب المعتزل ف مدينته ان يماشي اساليب الاستقصاء والمعالجة التي تغير 

د 5 الطرق المستعملة فيالطب والجراحة وسائر * شب الاختصاص ٠‏ 
ليس من يتكران ذلك الطبيب يد في المولفات الطببة ومقالات 
الجرائد ومنافشات الجعيات العلمية ما يوقظه و ينبي غير انه يصعب عليه 
"ن يثلقي افضل هذه الطرق و عيزغئها من سمينها و يستنلج خير النئائج 
أنها ٠‏ ببد ان شرا مخلصرا لا بل كلة واحدة ينطق بها جواباً عن سوال 
.طرح في هذه الاجتّاعات يكفيان لازالة الشك والتردد ٠‏ هذه هي غاية 
لايام الطببةالتي تهب المتمرنين الوسائط الكافية لاستيضاح بعض المسائل 
البهمة الني لا مسببل الى ايضاحها ما زالوا في دورثم و بين كتبهم » ٠‏ فبذه 
الايام الطبية في اذن مدرسة موقتة يتتقن بها المتمرنون فلهم ٠‏ 

واول من ابتكر هذا الفكر وابرزه الى حيز العمل البلجيكيون الذين 
لا ذالون يعقدون فيبر و كسل هذه الاجتّاعات منذ سئة 1171١‏ ويوالون 
عتدهالما رأوا فيها من الازدها رالمطرد ٠‏ وقد حذث حذو بر وكسل 
مدن اخرى كتواوز وكازا بلانكا وتونس ولم يطل العبد على بارريس التي 
تتاز بكثرة مستشفياتها ونبوغ اساتذتها <تى نسجت على ندج من تقدمها 
بفعقدات ايامها الطبية الاولى هذه السنة من ١1 - 1١‏ يوز المنصرم ٠‏ 
غير ان هذه الاجتّاعات العلمية الني لم تكن لتعدى النواحي التي كانت . 
:لقام فيها اأشمعت دائرتها هذه السنة اذعندت في باريس فاشتركت بهأ' 
“جميع الام وقد أعد القائفون بهذه الاجتياعات العدّة لاستقبال الف, 


: الأيام اللبية في باريبى ‏ . 4 
طيب فاذا بالعدد قد ازداد ازدياد كيرا لأنه بلع في 1 خر الايام الطبية 
1٠‏ طييب أثوا من فرنسة ومن المالين الجديد والقديم . 

غير أن ما يوئسف له كل الاسفن قصر مدة هذه الاجتاعات التى 
م فكن هلام الأطباء المستفيذ ين هن الاحاطة باطرافف المسائل العديدة 
التي طٍ حت على إساط البحث ٠‏ 
دان ما كان يكفل لهذه الاجتماعات بالنجاج الباهس ترأس الاستاذ 
العلامة الكير فبدال أب اللفاعل المصلي لما واشتراك الاساذ بالنازار ييا 
مبرز فكر هذه الايام الطبية في باريس الى حيز العمل ووجود ديجار به 
ددبفرانيه ه بولس وبطرس داكون وديقال وكثير سوام من اعلام الطب ' 
وحملة لوائه ٠‏ اننا نحنظ في احماق قلو بئا اسعاه هوثلاء الاساتذة الذين كانوا 
ولا يزالون اصدقا" الشرقين الادنى والمنوسط ولا ننسى حفاوتهم بزائريهم : 
وقح اذرعهم لقبولم ٠‏ ونوجه عبارات الشكر الجن بل الى جميع الخطبا 1 
اوراساء السر ريات وغلاء الخابر الذين ضحوا باوقاتهم دتركرا مام 
واشفالهم الخاصة حبا بفائدة زملامهم ورحمة بالبشرية ”٠‏ : 
فت الحنلة الافتتاحية في التصر الكير « دتهلوط لصف » ١‏ 
شور رئيس لكبورية الآ اغبو بونجوده اهيا المكربة القوفيينة' 
. بنجاج الطب وكان يحف به أكثر الوزرا” وقد رغبت الحكومات: 
الاجنببة في الاْيترال بهذه الاحتغالات بايفاد سفرائها او مندو بين اطباء : 
إنايبا ٠‏ 0 
٠‏ , وقد قسم برنامج الحفلات اقساما عديدة تخصصت اوقات ردي 
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146 محلة لمعبد إلطبى العر بي 
المشاهدات السريرية والعمليات الجراحية واوقات للصور المتحركة 
الطببة واخرى ازيارة المستشخيات الرسعبة او الخاصة والمستوصفات والخابر 
واخزى لسماع الحاضرات التي كات يوم بالقّائها بعض اعلام الأن 
في القصر الكيير ٠‏ 
فقد تك غراهاممنميد وري عن التهابات الحاريالصغراو د ية والمرارة 
وعن رمعا بالكبر بائية : 
وكلنا كلت المدير الكاني لمستوصف باستور عا وصل اليه المل في 
التلقيح المضاد إلى ”") 
وأرانا ديفرانيه بالصور المنحركة سلك « الام القبلة» 
وحك ( لابين ) ميد معبد ليون عن الصرع فكان كلامه صفحة 
محيدة في بحث الامراض الخاصة ؛ والامراض العامة ٠‏ 
وفاه بالتزار وسيكار و بنسود بموضوعات لتعلق باختصاصهم : كارسة 
الطب غير الشرعية والتشخيص اللبسودولي ( 56أقمههةتك - مانا ) 
والاضاءة الممدية (علدمنادعاما وأممء5ه00ه8 ) . 
ولست البق تلك الطرفة الغر ببة أر يد بها مماضرة ونباشر الذي 
أمعمنا وأرانا بالصور المتحركة 0 بغومون كل عيوب الدفات القلببة 
الثي عرفها الطب يه قلب ارنب منفصل عن المبوان واسممنا بواسطة 
طرف سللكر الاصواث الموافقة ل ذه العيوب التي كانت ترقدم حسب 20 


١ (‏ )اننا ننشر ني هذا الجزء خطاب الاستاذكالمت الذي قامبنقله الى العربية 
الاستاذ الحكم احمد حمدي اللياط « الح » 


0 الأيام الطبية في بأر يس د 
طر يقة الصور المتحركة اللتكلمة ٠‏ وقد تمكن ضع مثات من المستممين 
بفضل الجساز الذي وضعه الخطيب ان يسمعوا بالتعاقب بواسطة محارات 
المائف اصواتامىاض قلبية كانالمصابون.ها فيقاعة يماو رةلقاعة الحاضرة 
وم همل البرنامج الطيارات الصحية ٠‏ وعدا ذلك ققد أقيم معرض 
عام عرضت فيه كل المواد والاجهزة والآلات المستعملة في المداواة 
فكان منه التأليف بين الطبيب المداوي الذي يوحي الفكر و بين الآلي 
والصانع اللذين يمطبان ذلك لكر ا ضري : 
ولنث ارق بهذء المجالة الى وستك كلما شساهدك ورأيك في 
المستشفيات والمستوصفات البار يسية في هذه الايام الطبية وصفا ضافياً 
ولكنني ادعو من يرغبون في الاستزادة ومن لم إسعدم الحظ بجضور هذه 
الاجتراعات العلمية ان يمزأوا نفاصيلها فيالجرائد والحلات الطبية ولاسها 
في المطبوعات الطبية في الجزء *ه وما بعده وقد عمدت الحلة الطببة 
الفرنسية ان لنشر حرفية هذه الخطب والحاضرات في جز شر ين الاول 
الااننى ارغب الآن ان الفت انظار قراء هذه الحلة الزامرة الى 
تقطنين مبمتين ٠‏ لأنا لفان بن في الطب الاجتماعي يفيد القائدة 
الجلى البلدان الناطقة بالضاد ولا سما سورية ٠‏ 3 يد بعا ى التلتيم 
المضاد للسل ؟ - تعليم مبادى العناية بالاطفال ٠‏ 
ا- ١‏ - التلقييم المضاد لل ”2 
١ 0‏ ) اضرينا صفحا عن ترجمة ا ع التي اتفنا بها الاستاذ 


الاستاذ احمد حمدي اغباط كردا للك + 0 


4 ملة المعبد الملبي العر بي 

؟- اامناية بالاطفال : لبس السل وحده سفا كا قتالاً لا 

. الامبات انفسهن سفاكات قاتلات ايضا ٠‏ وان الصور المشحركة الني مثار 
امام اعيثنا ( الام المقبلة ) ستبين انا كيف اهن سيصبحن محيباث “ونم 
نا الجهر بان الايام الطبية في بار بيس كانت خير برهان على الفوائد الكبر: 
التي تنوم بها الصور المتحركة في التعليم ٠‏ ان المسيوديفرانيه المولد الاو 

. في دار حضانة م تشنى لار ببوازيار قد ارانا سككه هذا المسمى «الو 
لغيه « والذيدء كأه أه« سلك تعليم المبادى الاولية للعناية بالاطفال وطريا 
525 . » مثل امام اعينا ابئة صغيرة : وادت في بدث أحد القروين» 
يلبث ان نشب قتال عنيف بين العادات المضرة المتشرة بين الشعبدي 
ميادىء العنايةة بالاطفال الحديئة التي. تدمكن مسقم الئاس من القيام بها 
ريا ابنة الييت البكر النتاة مارغو ثتبع مبادئ" المناية بالاطفال || 
تعلمتا في المدرسة فكانت رض الام وتمتني باختها الصغيرة التي ابصير: 
الثور حديثا مقيمة الدكير على احدىتجائز القر ومائعة يأهأ عن استم. 
الرسائط القدية مستعيضة عها با جد" مع ان تلك المبحوز كانت سق 
كل ذللك لق المناية بالاطفال في كل زمن ومكان حب زا لالم 
ألى مثل هسذء الامو رككنا نرى تلك الطفلة بعيدة عن أمها لا ندل 
الامتى اث زمن الرضاع وذلك في ساعات متدنة ٠‏ وكيا تشاهد ملي 
'دزن الطفلة وننظيغها ولفبا بالاقطة واناستها حية مر يرها دون . رجم 
اد وضهبا ف الارجوحة ٠٠٠١‏ وام والعناية يدي الام تحاشيا الشة. 
وطر يقة ارضاع الطفلةومس اقبة الآر ضاع- الاضطناعي واعم وصفوة 5 


الا يام الطبية في بأر يس بايد 
يا نرى العناية بالاطفال مجسمة موضوعة موضع العمل وببلة النسال 
1 
0 الآن في ان اين كأ كه التراع الاتداء ئية ولكنى 
بد إن اوضح التأثير الذي احدثه ذلك المشبد في قلوب الناظر ين ٠‏ ٍ 
ولسث أرى مندوحة عنه لكل من يمنى بتر بية النتيات ولاء.يا في 
ارس لأن التعلم بالنظر ينطبع | انطباع لاب الي منه افصج الخطب 
لغبا وقد فكت التمكيرالطو ِل حين كنت اشاهد تلك المناظر بالامبات 
نوريات و بتلميذالنا القوابل و بطلابنا النتبان واستكبرت الفائدة 
ككون لم من روًية هذا السلك « الام المثبلة » 
هذا مارغبت في نقله عن الايام الطبية في بار يس وانني اعتقد ارنف 
نيح الضاد اسل ونشر مبادى” المنابة بالاطفال هما الاس الحتين الذي 
ب أن "يقام عليه بناء التطو رفي سور ية٠‏ لد شهدنا منذ قليل في بيروت 
باح مستوصف معلرالمعالجة بعض امراض الكبول افلا يجب أن تقيم 
بس العلب الاجتاعي ايضا ؟ فإذا كنا نرغب في ممالمة ماضن ألكبوةة 
لا يترتب عليئا ان نبتدى” بدرء الموت عن الاطفال ؟ ٠‏ 
وسلام ايام طبية في بار يس وغيرها من المان فاتمنى جميع الزملا” ان 
عدم الحظ ضور هذه الحفلات التي تمكنهم بوقت قصير من اثقان 
أرفهم وردية مثال ناطق من الناخي والائثلاف بين الاطباء 


ليشضا 


4 محلة الممبد الطبي المي 
معأو. ماتنا الرأهئة عن التلقيح 
ضد"السل 
( خطاب القاه الاستاذ كالمت نائب مدير معهد باستور -- بار بس ) 
وثقله الي العر ببة الاستاذ احمد حمدي الخياط 
لسلس كج ع __ ل 
ايبا السادة : 

لقد شرفني حضرة الزميل الفاضل الاستاذ فيدال بدعوته اياي الى ان اعرض 
عليج ) في هذا الاجتاع الاول من الايام الطبية » الحالة الراهنة جما نعلمه عن 
التلقيح ضد السل ٠‏ فسأجرب ايفاء هذه المهمة ؛ غير اني إرجو إن تعيروني العفاة 
لأنه من الصعب اعطاء الموضوع حقه في هذا الزمن القصير ا لخصص لهذا الفرض * 

السل افتك الامراض البشر ية لانه يسبب نحو خمس الوفيات في البلدان 
المنمدنة ؛ و بما ان هذه الوفيات لا نكون الا.في الاطفال الصغار والفتيان والشباب 
اي في الكبول الذين م دون الار بعين » فلا مب اذا رأينا كغيرامنالجراثيميين 
ببذاون الود لكشف طر يقة فعالة للمدأواة او للتلقبح الواقي منه » بعد اعمال 
باستور وفيلمين وكوخ المشوورة فسعوا كثيراً الى تطبيق طريقة باستور باستمال ' 
اللقاحات الخففة الفوعة (( 7133 ) ؛ اوالي الاستفادة من التحصين بالمواد التي ' 
يفرزها الجرثوم في المزارع الاصطناعية كا كان يو*مل العالمان مهرنغ ور وتحفق ' 
ليا ذلك في مداواة الخناق والكزاز غير ان التجارب الثي أجر بت للاستفادة من 
الجراثم المتلفة او الخخيرة بالحرارة او غيرها منالمواد الكياو ية الختافة او من خلاصة 
تلك العصيات او غيرها كان نصيبها الفشل ٠‏ والذي نراه كسبب لمذه اخالة » هو 
ما كنا نعلمه ايها من مشاهدات الاستاذ مارفن منذ سئة 1847 ثقريس] والذي 
ثبت بوضوح من اللتجارب الحديثة ايضا وهو ان المناعة ضد السل تَختلف فيجوهرها 
عن كير من المناعات في الامراض الجرثومية الاخرى ٠‏ 


التلقبح شد السل ا 

فني هذه الامراض » سيأ في المشرور منها كثيراً كالجرة اللميشة النهدقق فيها 
باستور مغلا » واناق » والكزاز » والجى التيفية ونظيراتبا » والإأحار العصوي 
والميضة » والطاعون» و غير غيرها ؛ نرئ المناعة في الاشخاص المستعدين نتكون 
اما من المرض نفسه بعد شفائه او من تلقيج البدن بتلاث الجرائيم الخاصة او بالذيفان 

زر عصتده1 تاصق ) الحاصل منبا ٠‏ 

اما في السل كا في المرض الافرنجي وكا في عض الامراض الناشئة عن 
امو بئات الاولى » تكون المناعة اي مقاومة البدن للائثان بابواء البدن بعض هذه 
الطفيليات على شرط ان تكوث قليلة العدد حية وقايلة الفوعة بحيث لا تورث 
بوجودها فقط او بتكثرها شب من الاختلالات الوظيغية والاافات الوخيمة الني 
تودي بالمياة ٠‏ 

فالشخص الذي تحمل اعضاره البلغمية ( لأن السل ميض هذه الاعضاء 
خاصة )شي من هذه الجراثيمالةلي]ةالعدد والضعيفةالفوعة ايض بكونمصوثامن انثان 
جديد قوي » يطرا عليه فيا بعد * وتدوم هذه الصيانة أو مققاومة الانئان ما داست 
تلاك العصيات الواقية باقية في البدن لم تطرح ول نفعل فيها البامات فعابا ؛ ولكته 
عند ما يتم طرح هذه العصيات |3 خرابها » نلك الحالة الي قد نقع مع طول الزمن ) 
فان الشخص يعود الىحاله الاولى منقبول هذا المرض عقب اصابة شديدة تعرض 
له ؛ فبسل سلا ممما بعد اجل طو يل أو قصير ٠‏ 

فالمناعة ضد السل اذن حيتبطة بوجود بعض عصيات حية ولكنها ذات حمة 
خفيفة ؛ في البدن اي منوطة بوجود اثثان خفيف » سلم العاقبة » لا يناي تمام 
الصحة في شي' وليس له اقل عرض مسريري ؛ ما خلا بعض الالات التي فد يكون 
الشخص فيها شديد التأثر من نفاعل الساين فيه ٠‏ ولقد اثبت استمال هذه المادة 
( السلين ) الواسع ‏ منذ سنسة 15١8‏ في كشف الاصابات اللفية اي المستورة ) 
ان السل كثير الاتتشار جدأً في كل مكان و يكون بأكراً جداً حتفي الطفولة الاولى 
وخاصة في العيلات المسلولة الني تبذر تلك العصيات ببصاقها ٠‏ وهكذا يشت 
بار بو ( #منتدط ) حديعًا ان 5١‏ في المائة من اطفال تللك البركر العيلية المصابة» 
من اولك إلاطفال الذين لم شجاوزوا السئة الثانية من جمرهم والذين لم يزالوا في قيد 


إن 


3 محلة المهد ااطبي العر بي 
المياة يظبرون تأثرمم من السلين كا بظبره غحو ٠١‏ في المائة من الاطفال الذين م 
بين الرابعة والعاشرة من عمرع » على إن هذا التفاعل لم يكن ابابا في أكثر من ١م‏ 
في المائة في الاطفال الذين م بين " و ٠١‏ من الذين لبسوا في يئة منتنة وهو ساي 
دائًا فيمن م م دون الثالغة من شمرحم ٠‏ 

ولتم هذه الاصابة البآكرة بالسل » التي كغيراً | تبلك: هر" لاء الاطفال الرضع 
الذين يعشون في حجر والدات مصابات بالسل او سية بوئرة ماوئة به » بأخذم ع 
كل يوم “ثقر يبا »كية كبيرة او قليلة من تلك العصيات الشديدة المة التي تأ ني من 
عيض ذي آفةمترقية .أو من عيض يبذر كية كبيرة من هذه ارام القعالة:٠‏ 
والنذي يسبل الامتصاص المعوي يخ الاطفال الصغار سما قي اسايسبم الاولى هو 
ان بطانة المحى ( الغشاء الال ) فييم لا تساعد على عور تلك الكية الكبيرة 
من الجرائيم حسب بل “لذ تفلم كثيراً من المواد الشبه الا حينية والترياقية اين م 
ندل على ذلك تجارب ديس ( 6هوذط ) ثم تجارب ارليخ ٠‏ وعليه نرى ان.طر يقة 
التلقيح بعصيات ( 8 0( 0 تستفيد من هذه الماوثة لاعطاء تلك العصيات 
حية ولكها عدمة الفوعة اي لست قادرة على احداث آفات سلية مطلنً 
وايصالها الى الجلة البلخمية ( اللنفاو بة ) في هركلاء الوادان منذ الام : 

و بدلنا التفاعل بالسلين في الحال الماضرة على انه ما من ث شخص سيك البلاد 
المدمدنة بصل الى سن الكبولة خالما من آ“فات هذا المرض ا ومع ذلك فلا 
نجد بين هو'لاء الذرين نعدم بسبب .هذا التفاعل مساولين. الا واحداً من خمسة فقط 
مريضا مرضا مميتا والار بعة الباقون يظبرون بمظبر الاصصحاء تمام © ببرزون مقاومة 
صريحة تلقاء الائئان الذي ”بعرضون له وخاصة.ف مساكنتهم اشخاما مساولين 
ببثرون جرائي هذا امرض حولم * 

وندل المشساهداث والتتعارب الني أجر بت في الطب.البيطري على ان المالة 
كذتك في الميوانات المستعدة لقبول هذا امرض ٠‏ 

فيظر من ذلك ليا اله اذا أر يد الحصول على هذة الخاصة من المقاومة النى 
ليد في المناعة.على السل ؛ غي الاشتخاص السليمين ؛ قن" الواجتٍ تأ هيل الاءشاة 
الباغمية فيد الصفر وعقب الولادة يام ) بادخال بعض عصيات غير «واذية بقدر 


التلفيم شد السل 1 
الامكان ) على شرط. ان تكون حية - لان المصيات الميعة او خلاصة للعصيات 
لا تلك تلك القدرة الواقية ٠‏ - وهذا هو الاجر الذي يصعب اقتحامه والذي 
كان سببًا في اخفاق حميم التجارب السابقة في هذا الشأن ٠‏ 

ولقد كانت اقرب الاختبارات في هذا القصد في هذه السنين الاخيرة حي 
اختبارات ببرنغ ( مصفالء8 ) سنة ؟١٠‏ ةا ٠‏ وان تلقس العجول الصغيرة بين 
الاشبر الثالث والسادسمن اعمارها صرنين:بفاصلة ممتة اسابيع ) بجرعة صغيرة من 
العصيات السلية البشرية التي ثي قليلة التأثير في نوع البقر و على المكس شديدة 
التأثير في الشر وكانهذا التلقيح الجري ( 11002هقلءع سدع ) في البقر كايسمى 
خطأ ؛ موضع تارب عديدة وتطبيقات هامة على المواشي في بلاد مخالفة ٠‏ وجملة 
القول ان تلقيحات ببرئغ البقرية هذه كانت تكسب العجول مقاومة محسوسة تلقاء 
الازنانات القي تطبق تطبق بصور مختلفة بالطرق الطبيعية أو الاصطناعية ٠‏ غير أن ذه 
لمقاومة الظاهرة س. القصيرة الأجل لأمهالم نكن ن نول أكارمن ار يمسة عشر 
شهراً- وان كانت تدوم مد دون ظرور عوارض سلية ) لا يمكنها ان تنم عن 
البدن تسرب العصيات ٠ذات‏ المة الشديدة التي تعطى بالتحر بة ؛ <تى 7 
العورة لقاح ٠‏ لان بعض. هله العصيات يدخل الغدد البلغمية وبق فيها شهورا 4 
يتحفز لاظبار فعله عاجلا او آجلا” ما يسببه من الاختلالات النشريحية ؛ عند ما 
تصبح تلك المقاومة الناحية بعلى وشك الزوال ٠‏ 

ويجب ان نذكر من جبة أخرى كا ثثبت اعمال ستائلي ( 195ننة]5 )وغر يفيت 

( طاككلة:ة ) في انكلترة وتيتس ( ما" ) في المانيا ان هذه اليواناث المأقحة 
تطرح تلك العصيات التي لا تزال.على صفات نوعها البشري » مده طو يلة ويصور 
«تقطمة اما مفرغاتها او بلبنها اذاكانت في دور الارضاع ٠‏ وهذا الاطراح يجمل 
الانسان في خطر مدام هو الذي سبب العدول عن.هذه الطر يقة بالكلية ٠‏ ' 

وهذه الحاذير نفسبا شي بالتي اوجبت اهمال الطرق المثابهة الاخرى كطر بقة 
رو بركوخ الني يسععهل فيها عصيات بقرية ضعيفة المة » وطر يقة ارلوان ( ليون ) 
التي يستعمل فيها عصيات بشر بة من مزرعة متحانسة ) وطر يقة © لدو بالد معيث 
( طاتمر5 9إوطمفط1 ) التي يستعمل فيبا <تن البقر ف الور يد دفعة واحدم 


. 


4 . مجلة المعبد الطبي العر بي 
مقدار معشار الغرام )او معشار» (1- ؟ ميليغرام ) من عصيات بشر ية 
مخففة بالحرم ٠.‏ 

و يفضل كثير من الجر بين اسثمال عصية سلية من النوع الطيري » غير انه 
خلا ماالذا النوع منالتأثير في بعض الميُوانات البو ن كاناز ير والميل والاراب 
حتى الانسان في بعض الاحيان » لا يمكنه ايجاد مقاومة محسوسة تلقاء العصيات 
البشرية والبقرية ٠‏ وهذه العصيات قر ببة من العصيات الطيرية ان لم تكن شي هي 
الي يستعملبا الاان الاسعاذ فاله ( 781166 ) ( دالفور ) في تار به اللقاحية ضد 
السل البقري في سواغ لا 'يرشف ٠‏ والقصد من ذلك ان نع نفوذ بعض الجرائم 
أو ابطاء نفوذ الجراثم التي يظن انها مرتبطة بالةاومة وعدم الاصابة ٠‏ 

ولقد قات من جديد ضحة عظيمة في المانيا حول اختبارات فر يد ماند في 
عصيات مقاومة المض فرقبا من سلحفاة مائية في احد احواض حديقة الميوانات 
في برلين : والتي لم يكونوا ليقنعوا منيا بالتلقيج للوقاية لحسب بل كانوا يأ ملون ان 
مقن الور يد ببذه الجرائيم خاصة شافية ايضا غير ان ذلك لم بدم طويلا وما لبث 
أن اهمل ذلك الذي كانوا يسمونه علاج فر يدمان 9 ممعقدث الآ مال على تحسيس 
الجراثم الحية سل غني بالاضداد إستحصل من ححيوانات مساولة يحقنها بالعصيات 
المتة او بخلاصة تلك العصيات السلية » ولكنه وجد ان هذه الجرائم المحسسة على 
هذه الصورة بدل ان ثتي الملقح كانت تسبب فيه اصابة سلية درم اليه تلاك 
العصيات غير الحسسة ٠‏ : 

وجرب جرارلدوهوب ( «داء'؟35 مده ) وو ٠‏ ولي ٠‏ (سة11/؟؟ .17 
الحقن قدار قليل جداً من العصيات ذات الجة ) لايراث عرض خنى شبيه باصاة 
طبيعية خفيفة فيحصل بذلك على نقيجة حاءية للبدن من شر العدوى ولكنه ل يرأ 
احد على تطببق هذه الطر يقة خارج الخبر لامها خطرة جداً وليس بالامكان ان 
ينتشر استعالها ٠‏ : 

(1) المعشار عنثسر العشير والمشيرغا “مر الْثمر وعلىهذا فيكونالممشار واحدامن 
الف ( المصباح ) لذلك بك ينون سدم رهو( الديسي.) والعثير هو ( الانتم» وااشار 


هر( الميلم) ٠‏ 


التلقيح دالسل , لف 

و بع جم فرّان ( سودع8 عسنوق ) العام | الاسائي المعروف ( يرشاونه ) 
مدل سنين عديدة ) طر بقة خادة إتلقبح عصيات شبيهة بالقولونية 4 حصل عليها 
بالانسال ( دهذاة1ت]ة ) المتعاقب غير انه لم يكنلمذه العسياتاقل صفة منصفات 
عصيات كوخ كا انه ليس لدبنا اقل اثبات انها «:ولدة من عصيات سلية صحيحة 
النسب » أو انها تحمي حماية أكيدة احد اليو انا تالمستعدة من صولة العصياتذات 
الج ٠‏ ولذلك فلا كينا ال في السساعة الراهنة ‏ على التجارب التي اجراهآ 
فرةان نفسه في البشر - 


اما التواعد التي بنيت عليها طر بقة التلقيس ضد السل والتي لم تزل ندرس في 
معود باستور و بمذل الجبد في تطبيةها حفظ للاطفال الولدان فهي مختلفة اختلات 
كبيراً عن القواعد التي كانت اساسا للنحصين في الميوانات + 

ويجب ألا ننسى ان التجارب فن جبة ٠‏ ونتائم الاختبارات بالسلين التي 
اجر بت في الاشخاص على اختلاف اعمارم من جبة اخرى تدانا على ان المصيات 
المية وحدها همي التي تمكيها حماية البدنكا انها تدلنا على وخامة هذا المر ض واستعجاله 
. بالاطفال الصغار ٠‏ 
وعدا ذلك » فللحصول على العصيات اللية المطاو بة لايجاد تلاك المقاومة 
' للاصابة بالسل يجب ان نفنش عن طر يقة عخير ية كالتي اتبعها باستور سي عصيات 
الجرة تساعد على قلب العصيات السلية المسلة الى عصيات غيرهو' ثرة يمكن أن تعيش 
' على وفاق مع الملايا البلشمية في البدن دون ان تحدث اقل عارض سلي فيه ٠‏ 

ولقد ادت التحارب في ذاك بعد اختبارات عديدة ؛ الى ان زرع العصيات 
: السلية في صفراء البقرالخالصة مضاقا اليهانحو خمسة في المائة من الحاو ين (غلسرين) 
' ذلك المستنبت القاوي بشدة ‏ ينفو( يمبن) القشر الشمعي الدسم الذي يبط يكل 
: جرثومة دون أن يضر ذلك في حياة ناك الجراثم مطلقا ” 

ولقد اصبحت العصيات السلية المرأثرة جدا في البقر ) بعد ١١‏ زرعا امتوال 
| في مدة 117 سنة» غيرءوثرة ثقر بب) فيجيع الميوانات بما فيها القردة حتى واو أخذت 
: ججرعةكبيرة ومعا كان طر بتي الاخذ اتي سواء أ كان بطري المضم ام بالمتنتحت 


لك مجلة المعبد الطبي العر بي 
الجن او في الملب او قي الور يد ولا يودي ذلك كله الى ظهور آفْة متوسعة )يمكن 
نقلها من سميوان لآ خر ١ ْ ٠‏ 

وتبق هذه العصيات كذلك غير سامة ولو اعيد زوعبة في المستتبعات الاعتيادية 
ويكنها حينتئذ الث تفر ز السلين » كاجدادها العصيات الو ثرة وتسبب للحيوانات 
المسلولة اذا اعطيتها بجرعة عظيمة قليلا » ظبور حادثة كوخ 8انها تشكل 
الاضداد الخاصة بالعصيات السلية والني يمكن كشفها بنثييت المدم كا سيك طريقة 
بوارده وجتكو 0. 

وهذ أ النوع من العصيات المعروفة اليوم تحث رمن (ع ٠‏ ك ٠غ‏ ) (.8.0.6) 
( عصيات كلمت وغردث للعفراو بة ) تتحمله جميع الميوانات التي تصاب بالسل 
والانسان ايضا » حتى ولوحقن الور يد بك انه لامكوتن باطراحه وانتشارهخارجا ؛ 
اقل محذور او اقل خطر » خلا للعصيات ال لمية الاخرى بجميع انراعبا بشرية ) 
أو بقر ياو خيلية او طير ية »الخففة قليلا او كثيرء الم.تمماة في كغير من التجارب 
المتنوعة كلقاح ضد السل ٠‏ 

ولقد ثبت:في "كير من التحارب التي اجر بت على العجول والقردة والارااب 
والقبع ( وعتزوطه) أن (ع ٠‏ ك ٠‏ غ ) حيئا تدخل بدن حيوان سيم من كل 
اثر للسل مقادير مناسبة تقيه شر الاصابة بالعصياث الموئثرة الني يمكن لمنلبا أن نهلك 
المووان اذا كان غير ملقح بالاولى و يكن اثيات ذلك بالفعل ٠‏ 

كا انه مكن قياس هذه الوقاية ولقد ظهرمن ذلكانهاتدوممدة ١8‏ شهراً سه 
العحول الملقحة فتقاوم كل اصابة بالسل تيت غيرها من ال.حول بالسل الماد في مدة 
لاتزيد عن ٠١‏ يوم ٠‏ وكذاككانت الوقاية ثابعة في قردة قريبة ملقحةشذ ثلاث 
سنوات مع انها .ترم كة في ده مسلولة ٠‏ و يظبر انا معطول كثيراً ضدكل 
عدوى طبيعية > 

ولقد كان من القابت لدينا منذ 110 ( مناعمال رومس 6#نده8 ) وغيره من 
المحر بين ان مقاومة العدوى.هذه أو الاصابة عرة ثانية بالانتانات الشديدة منوطة 
بحياة تلك العصيات اللقاحية ف بعض عناصر خلوبية من اصل البديرة الوسلى 
( عتوتس2165006 ) علي وناي تام فينشاً عن هيم الموافقة عنصسر جديد ككينا 


التلقيح شد السل 1 
ان ندعو باخلايا المئلة[ 1( اي الثي "نميل تلكالعصيات كالمصلالشبية زه طاعفة) 
من معايشة الاشنيات والفطور ولكن هذه اعخلايا المعيلة لا نكون منشاً لاي آفة 
ساية وحينا م تشكل هذه العناصر و يصبيح ذا صفة وصئية جديدة يعس ل هد كل 
حملة نعلاك العصيات اد فرزاتها ( مر زاتها ) كالسلين مثلا ٠فلا‏ يطيق وجودها ولو 
كانت متلفة بالحرارة بل يسعى دام الى وضعها خارجًا عنه ٠‏ وتستمر هذه الصفة 
في البدن ما دامت فيه :للك العناصر المذكورة ٠‏ وها السعي الى التخلصمن هذه 
العصيات او ما ينشأ عنها هو حادثة كو التي كانت سب لكشف الساين فيا مفي ٠‏ 
وقد يحدث » و باللاسف ؛ على طول الزمن ان ثفقد تلك انخلايا المعيلة الحامية » 
اما بانلاف البلمات لها واما باطراحها بسبل الاطراح العامة ('كالمرة » الممى » غدة 
اللندي ) وعندها لنتجن المناعة.وتأخف الجرائيم التي تأقي البدن بعد ذلك باظبار جميع 
اعمال العصيات الضارة.وصفائيا ٠‏ 
وهذه المناعة النائمة.عن هذا الاذخار العصوي ث النى تكسب البدتث ثلاك 
' المفات الخاصة التي لا يمكن الحصول عليها الا في الاشخاض السليمين بن كل 
تلوث سايق الام الذي لا يمكدنا تطبيقه في بلاد الدمدن القديم الا على الاطفال 
: الصفار» والولدان ("2 والعجول الشغيرة جداً ؛منذ ولادهم اي قبل ان 
ُسئيح لم الفرص بالحصول على عدد من المصيات الضارة وحسبا في غددم البلغمية 
| ( اللنفاو ية ) ٠‏ لأأن السل منتشر جداً في تلاك البلاد حيث بكوث ثفاعل السلين 
| ايجابا قي أكثر.من ٠١‏ في المائة في الاطفال الذين م فيااسنة الماشرة وفي أكثرمن 
| ار بعين في.المائة في الععول التي ثم في المنة الخامسة فأكثر ٠‏ 
٠‏ ون تجاء الننائح المسدة التي اننجتها تارب كثير من الحر بين في الزراعة على 
١‏ العجول الصغيرة او التجارب التي قام بها الخربون على القردة و بالخاصسة على نوع 
أ الشبنزى سيةالخبن الذي انشأه «عبد باستور بالقرب من كينديا في بلاد الغينة 


)١(‏ عل الرجل عياله كنام 
1 (؟ )الوليد الطفل حين يولد ( قد - ددهعم2]0 ) واججع ولدإن 


أ + 


للك ٠حلة‏ له المعمدٍ الطبي اله المرفير 
الفرنسية » لا نهد لدا عذراً في ثقاعسنا عن نط يق ذلك الاسلوب في وقابة الاطفال , 
الصغار المولودينمن والداتمساولات ولا سيا من كان منهم معرم) للعدوى العيلية: 
ول يكن هذا الترود من «برر حينا تطوع للعمل ء بتقدع المساعدة الفائقة في سنة 
1؟ة واوائل؟؟5 كلمن السادة وايل هاله ل 14ل5858 1١١6111‏ ) طبيب مستشفيات 
وتور بن (عامن1 ) الذي كان حينئذطييباداخليا في متش الشفقة (6اتمقداه 1.8) 
باطعام نضعة ة ولدان في دار ولادة السادة دفرني> ( مدونه29 ) ولني سولال 
( له[ه5 نآ ) زرعة لقاحية من تبيئة معبد باستور * 

اجر يت التجر بة الاولى في شبر تموز من مة 1451 على وليد كان لا بد له 
من التعرض للعدوي بالسل لمساكنفه جدته المساولة ٠‏ ولقد اطم على ثلاث مراث 
في الايام الثالث واتلانس والسابع من ولادته ؛ سقدار سئة «مشارات الغرام 
( ميليغرامات ) بن (ع حك ٠غ‏ )اونحو مليونا من :للك العصيات دور”ف 
ان يعض له اقل حادث يدها “ومع ان هذا الطفل يعيش في وسط سلي ) فهو آذ 
في نوه الطبيعي وم يزل الى الآن في صحة تامة . 

ولقد لقح النادة وابل ‏ هاله وتور بن في غضون 61955 9117 وليداً على 
ثلاث دفعات نحو عشير الغرام ( سانتيغرام 4( اي مجموعها نحو مليار ومائتي نليون 
عصية ) ٠‏ ولم يصب احد من هر'لاء بأي حالة سلية مع ان ١1‏ »نهم يعبشون مع 
والدائهم المساولات ٠‏ ش 

وحيث بر بوضوح أن هذا التلقيح لم يكن له راقل ضرر أ لانه لم بظبرعلي 
احد من اولئك الاطفال الملقحين اقل تشوش غرائزي في مدة هاتين ال-نتين ) تقرر 
مئذ اول تموز من سنة 574 1 ان تنشر تلك التجارب وان يوضع عت صرف من 
ير يد من الزملاء الجرع اللازمة من (ع ٠ ٠‏ لاغ ) لتحصين عدد أكيد م الاطفال 
المولودين من والدات مساولات أو من يعرضون للعدوى في عيلاتهم بالخاصة ٠‏ 

وكان من الامور الاساسية ان يذ كر مبلغ وقاية التلقيح بعصيات كلمت غرن 
بعد تعبين ذلات تعبيناً دقيقًا جد كا انه كان من اللازم مقابلة الوفيات بالسل ؛ في 
اعمار غدلمنة » من الاشخاص الملقحين وغير الملقحين ٠‏ 

غيرانهذهالمنا بلةليست مكنة في حالنا المامرة الا فيالاطفال,الدين لايتجاوزون 


التلقيس ضد السلى 1454 


عيلية «أوثة ؛ ”م من هذه الدن من العمر ٠‏ 

اما الارقام المذكورة في الاحصاات #خبافة جدا ؛ ناذا رجمنا الى احصاات 
لثون برنار ( تهطع8 «مغمة ) وروير دديره ( #تطع18 )معدطه1 ) ومارسل 
أولونغ ( مم1ع.آ اععنواة ) علينا ان ثقبل الث الوفيات في الاطفال الذدين 
لابتحاوزون السنة او المولودين من والدات مساولات والذين لا يمكن فصليم منذ 
الولادة م نحو ز ١‏ ) قي المائة ٠‏ اما الاستاذ( فومخر ‏ 81.5055 ) فيذكر في 
سر يرياته في ستوكبل ان هذه الوفيات *غي ( 7١‏ ) في المالة فقط * 

والقيقة كا نعلقد ان النسبة الوسعلى ثي اقل ما ذكر بكغير 

ولقد استقمي معبد بأسعور هذا الامرسنة576 ١‏ اسنقصاء واسعا في مسةوصناث 
الصحة الاجتاعية وفي ا>مال مكافحة السل » فوجد ان الوفيات في السنة الاولى في 
الاطفال المولودين من امبات مساولات » بين ؛ 147 و4؟15 © كانت فيبار نى 
غو 5م في المائة » اما في سائر فرنسة فلا.لاحاوز 6؟ في المائة ٠‏ وتكاد يكون 
الحالة عينها في انكلترا و بلحيكا حسب المعاومات المرسلة من ادارات الدءة العامة 


هناك + 
وعليه ففن الممكن اذن اعتبار رفم ©؟ في المائة حداً وسطاً وهو اقرب للحقيقة 
من غيره * 


و.مقابلة هذا الرقم بالرق الذي ينتج من ملخص اوراق الأ طفال اللفحين ببصيات 
كلت غرن ‏ مكننا منذ الآ نلقديرالفائدةالعظمي الثيتسفنايهاهذ|التلقيح الوائي 
واغد بلع مموع الولدان الذين لقحوا في بار يس او في فرنسة كلبا منذ اول موز 
سئة 1155 حتى نباية حز يران 157 اي في مد عامين تامين » باطعأمهم لاش 
جرع ممقدار عشير الغرام ( سانتيغرام ) في كل جرعة من مستطب ( ع ٠ك‏ ٠غ‏ ) 
ودن ثهيئة معبد باستور » بين اليوم الثالث والعاشر بعدالولادة » ١١5١8‏ اطفال 
ومن هذا المجموع الفح مقدار 14 طفلا بين الشبر السادس والمتتين 


و 
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و مجلة المعبد الطبي العر في 
من العمر ؛ مكنا من م اقبتهم شخسيا ٠‏ ولسكل منهم بط قة فيمعبد باستور » تذ كر 
فييا جبيع المعاوءات التي يتحفنا بها زملاو نا في كلسعة اشبر حسب طلينا ٠‏ 

و يمكن تلخيص هذه المعاومات كا يأتي : ١‏ 

٠؟|‏ ملقحون مدذ سنة أو سثئين ) ينهم ؟ «ولودا من والدة مسلولة وبق 
كل متهم ثقر ببًا في حضن امه ٠‏ أخبر عن !١‏ منهم انهم ماتوا اام سار 
من السل كان تشخيص 8 منهم ذات السحايا وثلاثة سل العقد والرئة وم يمكن 
تحقيق ذلك بفتح البغة بعد الموت الا في ثلاثة اطفال منهم فقط ) 

فتكون الوفاة بالسل في هذا العدد من الولذان ١5‏ في المائة فقط وه ينهم 
ملقحون منذ سئة|شبر او سنة فقط بينهم7 ٠١‏ اطفالمولودون من امبات مساولات 
مات اثنان منهم بامراض يعمل انها سلية ( ذاث السحايا ) فتكون الوفاة في هذا 
الجموع لا تتجاوز ١1“‏ في المائة ٠‏ 

قاذا اهملنا هذا المجموع الاخير ولم نقبل الا المجموع الاول ؛ نجد ان الوفاة 
س السل بين السنتين الاولى والثانية في اولئك الملقحين ثي اقل من واحد في المائة 
مع انها في غير الملقحين ني على الاقل ١5‏ في المائة و يظبرءن ذلك انه يازم ان نعل 
ان الادخار بعصيات كلمت وغرن قادر علىوقاية ف المائة. من الولدان المعرضين 
مبذ ولادتهم للعدوى من والداج تهم او من عيلامهم ٠‏ 


ونتجرى تارب واسعة اخر ى منذ سنين ) في بلاد مختلفة وام متنوعة كالني 
إجراها معبد با ستور في بار يس ففي انيد الصينية لقح كثر من ٠ ٠‏ وليد آثاي 
اذكوي منذ ذ بدء كانون الثاني منهذه السنة وم نحت المشاهدة وم يمت بالسل احد 

مهم الى الآن ٠‏ وفي داكار لق في دار التوايد وفي دور الاستشار : الطفلية » نحو 
بهن 5٠٠‏ من الود والنتائج نش نفسها اي غ داتم) موافقة ٠‏ وسيه كثير من بلاد 
اورويا تخابر تبي” هذا اللقاح وتوزعهعلى من ير يد استعاله من الاطباء ٠ك‏ في 
الحال في بلحيكاوايتاليا وسو يسرا ورومانياوجمبور ياتروسيا واليونان و يوغوسلافيا 
وغيرها ايشا ٠‏ 7" 

وم يذكر حتى الآآن الا عدد قليلجداً من الوفاة بالسل.او ما يمل انيكون 
7 بين أدلئك الاطفال الملنحين منل ولادتهم ٠‏ و يظبر اله لا يخاو ف وبجود بعش 


التلقيح شد السل ل 
حالات مو'سفة لا يمكن اجتدابها ء لان الاختبارات الفنية التي قام بها مخبرنا حديئًا 
وايدها كثير من العلاء الفرنبين والاجانب ‏ تدل على وجود بعض وقعات ثادرة 
و باللسعادة ولكنها أكيدة تنخطى فيها ذيفاناتالعصيات السليةءشيمةالوالدة المسلواة 
وتعدي الطفل عدوى وخيمة قبل ولادته » تلك المناصر التي يمكنها ات ترشح 
من بعض الشممات السميمة في الخبر ؛ وتكون هذه العناصر سامة للغاية تودي 
بحياة الطفل منذ الاسبوع الاول من ولادته دون عوارض سلية ظاهرة غالبا ٠‏ 
ومن الواضح أن ادخار تلك العصيات ( التاقيسم ) امس لا يمكن اجراو', في مثل :لاك 
الوقعات النادرة التي يكون الطفل فها مصابا بالسل في رح أمه ٠‏ 

وما الوقعات الخاسرة التبيصودفت في اثداء التلقيحاتانواقيةمن السلالا منهذا 
النوع من العدوى الباكرة . ش 

وليس لدينا بعد ؛ المعاومات الكافية عرد دوام هذه الوقاية ضد العدوى 
الطبيعية اذ لا نعل من التجارب الدقيقة جدا التي امكن تطبيقها على العجول اوالقردةً 
ومن بعض المشاهدات السر ير ية ا'تيامكن اجرائ'ها على الاطفال المأقحين مهل سنة 
١؟واو‏ 1596 ءالا ان هذه المقاومة لاعدوى بالسل تدوم نحو ثلاث سنين على 
| الاقل اذا لم نكن كثر فيحال الماكخة الصميمية ؛ مع اشخاص مساولين خطرين ٠‏ 

وهذه تنيحة مينة 4 سما اذا عرفنا ان دور العدوى الخطر في الاطفال هوالدور 
الذي يكون الطفل فيه وليداً ( معدا جداً ) وانه عندها ثنقفي السنة الاولى منسني 
الطفل تصببج تلك العدوى الشديدة الكغيرة الوقوع ؛ الأطرة » اقلحدوثا بكثير 
ومع ذلك » يظبر من الاختباراث الثني اجر بت على العجول الصفار وعلى الاطفال 
انه لايوجد اقل محذور في اعادة التلقيس مرئين او ثلاث بفاصلة سشين او ثلاث 
سنوات ؛ للاشخاص الذين لقحوا مدذ ولادتهم » فتقوى بذلكمناعتهمالاولى وتصبح 
اكثر است رار فيتخلصون بذلك من خطر العدوىحينا يتعرضون لا عرضا ٠‏ 

ومها كان السبب عفلا يمكن الحم منذ الآن على ما يحدثه التلفيح بععييات 
كالمث وغرن من التتائئج البعيدة او ٠ا‏ سيكون له من التأبيد الاجاعي » فكلا كيد 
اوكل نظر ية في هذا السبيل تعد في غير محلبا ؛ اذ لايعتمد ويجب الا يعولالا على 
التتائج الراهة وهذه النتائج تحقق لنا الآن امرين : 


4 محلة المعهد الطب الهر بي 
3 - عدم اضرار ادخار عصيات ك ٠خ ٠‏ بالطفل الوليد 

؟"٠‏ فائدة هذا الادخار الواقية من عدوى: السل لدي مسا كنة:عيلة ماوثة في 
السنين الثلاث الاولى من العمر 

ولا لنأملوا في المال الحاضرة ان تحصلوا على نعائج أكث رمن ذلك ٠‏ وكا انه من 
الغسروري في امنافع الاقنصادية ان نشدد ؛ ما امكن » عزائنا لحار بة السل » يجب 
الا نهمل اي سلاح سواه ما بمكن ان بكون له نصرب واو قليل من الفائدة ٠ك‏ ان 
بين هذه الاسلحة ما هو مفيد جداً سجا اذا اتحد نفمه بالنفع الذي يحصل من التلقيح 
ضد السل لان غاية كل متها حفظ الطفولة او بالاصح حماية الاطفال من منايع 
الاصابة والحطر من العدوى الكغيرة الوقوع »العظيمة العدد ؟! فيمشروع غرشه 
( #عاعسقةة) ) ومشروع أيواء الولدان وملاذ الاطفال ( تتمترمامةءفمط ) * 
ومستعمرات الفرص المدرسية ٠‏ وكا الحال في المستوصفات الصحية الاجتاعية 
الفي تنظ هده المشار يم وتنشطبا » والي ننتش عن «نابع العدوى لتحول ددر”ف 
اخطارها » والتي تسعى الى ثنبيه العيلاتوالمرضى ومن ليس لديه بعد شي منوسائل 
التحفظ الى اسباب العذوى وافمال العصيات السلية ٠ ٠‏ : 

ومن المفيد ان نعل انهذء الاسلحة تسعد ىكل اعتادنا لان نتائجباالمنيده ظاهرة 
في البلاد التي تجسن استخدامها فني نيو يررك مثلا امكن انقاص وفيات الوادان 
( بين الولادة والسنة الاولى) من 1615 في المائة في سنة 868 !الى 414 في المائة في 
سنة 1958 فأم الغرب وفرنسة التي نبت امغال باستور ولاينك وفيلدن اولى بها 
أن تستفيد جيدا من هذه الامثلة ٠‏ 


المسستحدثاث الطبية 214 


المستحدثات الطبية 
يال 


للحكي مرشد خاطر استتاذ الامراض الجزاحية وممر بر ياتها 


لسسع احج 


(؟1) ممعالجة الاوالمي بالمان الصابة 

١‏ طريقة العمل 
أ -.وضعة المر يض : ليس استعال الوث قلشد الطرف السفل يدقبل 
الحقن ضرور يأ لان اجلاس المر يض على كرءبي او ايقافه قل انفده 
. كافنان ٠‏ ام اذا يف من ان يصاب المر يض بدوار او اثماء او سكتة 
' قتصنع الحقنة وهوناتم فلائكون الاوردة حينئذ منتبجة ويلامس الحلول 

المصلب بطانة الور يد و يكون الشفاء اسرع ٠‏ 
0 نا اتتخاب ثاحية الحقن : يراعي في هذا الاثنخاب مقر الدوالي 
' وعددها ٠‏ وانما ببدأ في الغالب بدوالي الساق ولاميا الوجه الانسي منهبا 
' وفي القسم المتوسط من الور يد المنوسم ٠‏ ويجوزء مراعاة لخالة الدوالي) 
: ان يدأ باوردة الفخذ في ثلثيه المنوسط والسفلى ٠و‏ يستتحسن ان بعال ققط 
ْ طرف واحد متى وجدث الدوالي في الطرفين مما ٠‏ الا انه وق 
| الطييب مننحمل المر يض ليادة الحفون بها جاز له ان ةن ور يد الطرف 

| الاول فور يه الطرف الثاني في وقت واحد + . 


537 0 مسلةالمسهد الطبي العر بي 

ا طرؤ امن : يجب ان يتأ كد الطيدب ان ابرته قد دخات 
الور بد ودليل ذلك مور العلاج دون شعور المر يض بالالم ٠‏ اما اذا م 
فيكون ذلك كافيا لافهام الطييب ان بعض الملاج او كله قد تسرب في 
اللحمة ( النسج الخلوي تحت الجاد ) الحيطة بالور يد ٠‏ يجب فيهذهالحالة ان 
تجر الابرة وثغرز ف ور يد آخر ٠‏ و بعد النهاية من المقن ترك الابرةفي 
الور يد دقيقة او دقيقتين ثم لأزع ببنا قطيلمن الةطن تضغط ضغطاشد يدا 
مدخل الابرة ٠‏ و يثابر على الضغط دقيقتين منما للمحلول من ان مخرج 
من الثتب الذي احدئعه الابرة في الور يد ٠‏ ويوصى المر يض بالاسئلةاء 
ملى ظبره في وضع افتي على ان إستاتي بلطف لكي لايقلص عضلات نفذه 
وساقه لان تقلص هذه العضلات يدفم الدم من الاو رده السطحيةالى العميقة 
فتفقد الغاية من الحقن وشي امرار العلاج في الاوردة السطحية المتوسعة 
لافي العمبتة ٠‏ 

* -النتائج التي تلي الحقن مباششرة : اذا استكنينا بعض التأئرات 
العصبية الي تي المر يض في اناء لفن الاولى كانت الاعراض العامة 
نادرة لاي. بأبها ٠‏ أ الاعراض الموضعية فنقس.مبا قسمين : اولىا انقباض 
القطعة الوافعة فوق الابرة وقد نتفبض ايض اتمطعة الواقعة تحنها وثانيها 
ظبور معص قد يكون شديدا الا انه حتمل في | كثر الاحابين ٠‏ وقد يصحبه 
ضيق نفس يضطر المر يض الى الانطراح افأ ر يما يزول هذا العرض 

ومدة هذا المعص دقيتان او ثلاث دقائق اما تحاشيه فمكن باضافة 
عشبر الغرام او عشير يه ( أو ؟ سانتبغرام) من النوفركابين “غير ان اغمافة 


3 ٠  ةيبطلا المستحدنات‎ 

هذه امادة المندرة لاتخلو من المحاذير لانباعدا تأثبرها اموي فيالقلب تخدر 
الناحية الحقوثة فلا يشعر المر يض بالأل اذا دخل الحلول المصلب اللحمة 
عوضاً عن ان يدخل الور يد ٠‏ وليس المعص شرطا ضرور يأ في حصول 
التصاب لانه قد يتم بذوزة ٠‏ 

ومتى مرت على الحقنة اربع او حمس دقائق يجوز للمحئون ان يقف 
و يعود الى معاطاة اشغاله 

وقد حصل درم دموي موضع المقنة اي من عور الدم منالوريد 
الى ماحوله ٠‏ فتصطيغ الناحية وتبق مصطبغة بضءة اسابيع قبل ان يعود 
لونها طرميا ٠‏ وقد يتتخلل الدم طبقات جدران الور يد فتنفصل احداها 

عن الاخرىف ٠‏ فينتبج الوريد اذ ذاك بسرعة و يظهر ظبوراً واضخدأوليس 
في هذا العارض مايقلق لانه يزول بعد بومين او ثلاثة ايام فيتصلبالوريد 
0 +- ايام لفأغرة: الرع ا 0 
بطاثة الو. يد الساد ٠‏ يشعر المر ايض عد الحتنة بيضع ساعات ألم خفيف 
مكان الحتنة و ينقص حم الور يد الدوالي منذ البوم الثاني 000 
بان ساقبه الف مما كائتا عليه ٠‏ وءتى جا* زمن المقنة الثانية يرى الطبييب 
ان توسع الور يد قد زال و إشعر حين الجس باسطوانة موئلمة بعض الايلام 
ضدلف 75 ٠‏ وما هذه الاسطواثة غير الور يد يد الذي سد ١٠اماطول‏ 
القطمة الثي تسد فاله يكورن في المالات الوسطى 6-5 عشيرات 
( سائتبمئرات ) ٠‏ ثم ان:. هذا التصلب الور بدي يخف رويد رويداً 


نفث م-دلة المعبد الطبي العر لي 
ولا يلبث بعد شهر ين او ثلاثة اشبران يزول فلا ثعود تشمر الاصبع 
الجاسة تلك الصلابة الاسطوانية ٠‏ غير ان -خطأ ضار با الى السمرة 
كل رجز إشنة اغرو وقد تتبن سقسافة السردا قازلا وعدا 
الور يد دون ان ينحصر فعلها في الور يد قط ٠‏ قتصبح الناحية +راء 
موءلمة الاان هذه الاعراضتزول بعد بضعة ايام دون ان يحتاج المزيض 
الى الراحة ٠‏ اما العوارض العامة فنادرة ققد يظهر اندفاع كالشرى قصير 
المد: بعد الحئة مباشرة او ف اليوم الاول الذي بلي الحقنة ٠‏ 

وقد يعتري بعض المرضى طنين في الآ ذان بعد الحقنة:مباشرة وقد 
يصاب بعظهم بدوار و بعض التي ٠‏ 

غ : مقدار الحاول الحقون به والمقابلة بين الحاليل المننوعة الني إشار 
بالحقن بها : 

ان افضل تحلول حسب أي الكثيرمين من مارسوا هذه الممالجة 
اما هوز حلول صغصافية:الصودا قفد استعمل في مستشفى ( نكر ) منذ سنة' 
وهواقل الحاليل خطرا واجزلها فائدة ٠‏ 

لا يستعمل الا الملح المت ثنقية كياو يةواما الحاليل فنسبتها ٠١‏ او ٠م‏ 
او ١غ‏ بالمائة ٠‏ ويجب نبذ الحاليل التي ضرب لونها الى البنفسجي لأنها 
بيب عوارض في أكثر الاحجان ٠‏ . 

يحقن اولا بسنتمقر ين مكعبين من محلول خفيف أسبعه ٠‏ بامائة ٠‏ 
. ولا يجوزان يحذرى. باكثر من ذلك او تتحلول كنف من الحلول الذي 
ذكرناء ٠‏ وبعد يومين او ثلائة ايام تزاد الككية و يخثار محاول أكئف اذا 


د 


اعد لا علا 

ل 0 لةس٠ام‏ كن علول 
كنافته ”او ٠غ‏ بالمائة و يجب إن تزاد الحقنالمصلبة زيادة ممر يمة لكي 
يو“دي لفاعل بطأنة الور يد إلى التصلب لأنه اذا ظلت الكية نفسبا 
وكثافةالحاول ذاتها تصلب الور يد دون ان يسد وصعب السداده بعد ذاك 
واواستمملتالحاليل الكنيفة والكيات الكبيرة ٠اما‏ عدد الحقن فيختلف 
م تتلف حالة الدوالي ذان ست حقّن تكنى في الغالب لدوالي منحصرة 
في ساق واحدة ١ ٠‏ 


اما ثفي يودور الزثبق فبو اقل تأثيراً من صفصافية الصودا ٠‏ وكثافة 
محلوله المستعمل ٠٠١ - ١‏ مضافا اليه ١‏ م١٠٠‏ يودور البوثاس والمقدار 
الحقون به بين > ١‏ س م١‏ - ؟اس ٠م‏ عوارضه العامة نادرة الا ان 
العوارض الموضمية اشد” وقد تشابه اعراض الالتهاب الور يدي الحاد ٠‏ 
وف بعض الحالات تبدو مكان الحقنة خشكر يشة صغيرة وهذا مأ يدعو 
الى لقليل الحقن الزئبقية 0 صغصافية الصودا لها ٠‏ 


اما حاول 0 الكينا شرك المصلبة فأفض 1ه الحلول الا ثي: 


كلورمائية اكينا ٠6‏ عشيراصائيترانا» 
اورتان 6]8826رنا 1 
ماء مقطي 8 س 'م* 


1 


ع1 53 «بلة المعهد الطبي العر لي ل 
والكية الحقون بها بين نصف السنتيمتر الكمب وثلاثة ار باعه في 

نقطة واحدة وقلا ستعمل س ْم كأمل ٠‏ الا انه تستعمل ف أن واحد م 
اوء حقن مقدار كل مها ما ذكرنا آنأ و بعد كل عنة عن الثانيةه - + 
س ١م‏ واذا تحمل المر يض هذه الم ن الأولةا يصب بعوارض جاز في 
الجلسة الثانية ان تكون كية الحاول الحقون بها 5-5 س ٠م ٠‏ مقسومة عد 
حفن بعد كل واحدة عن الثائية ه - ١١‏ س ٠‏ ومصنوعة في الطرف الواحد 
او الطرفين معأ ٠‏ وتكنى عادة جلستان اوثلاث جلسات لشفاء الدوالي ٠.‏ 

عبر اق الأو ين عد الل يشل الى الزائئة نظرا الى الالم الأسيك 
يصاث بهوالي الوذ مة ( #تمغله ) التي تحل في الطرف ٠‏ ولحذا كان من 
الواجب الا يمال هذه المعالجة الا الاننخاص الذين يتمكنون من ملازمة 


ع ٠.‏ 0 
اها ثنائجها فسنة ناغاية وسر يعة ٠‏ واما الموارض الموضعية فأخف 
اا ا ٠‏ ولانجوز إجراء هذه الحقن 


ومن الاطباء من يشير باستمال هذه الحاليل الواحد بعد الأآخر 
فيستفيد من خواص كل منها ولربا تكلما عن هذه الطريقة يه 
الجزء القادم 5 


ه! قول المناهضين هذه الطر يِه بأنها ثسبب التها در يديا حاد؟ 


المستحدثاث الطبية نيفق 

وخثرا (165ادطنة6) فليس حيقيا لأن الاحصاآت كذبه تكذيا 
بان فان ما يِسّميه بعض حديثي العبد بهذه المقن التبابا ور يديا حادً 
( عالطةاطط ) ليس بالحقيقه الا لفاعلاً ور يديا ( هداعلا ) ناشئًا من 
تلك المواد الكياوية الحفون بها الور يد لأنه لا جرائيم توعد ذلك 
افامل لكي بصع ان تدعوء الا 

ه - مضادات الاستطباب : ازدياد الضغط الشر ياني ؛ امراض 
القاب والكلية ( ولاسما متى وجد آحين) الجل “الورم اللبنيالرجي؛ التياب 
الور يد العميق متى كان قد اصاب القدم ساب ٠‏ لان التمدد الور يدي 
الذي يظهر حيتئذر يحون تدا اعاضيا يجب ان نحترمه ٠‏ 


5 > التتائج البعيدة : متى كانت الدوالي صغيرة ومنحصرة في نقطة 
كان شفاوئها ابديا الاانه اذا كانت الدوالي مالئة السافين والنخذ ين فان 
المعالجة تلطف الا لام دون ان تمحو القنوات الور يدية العديدة الحتدرةفي 
نسج رخوعختل الغذية ٠‏ ولذا كان تكس الدوالي كثيراً ٠‏ 


إاف3 مجلة المعبد الطبي العر بي 


نظرات في الكون 
. من خلال الكشوف العلمية الحديثة 
د/ا» 
للحكي اسعد الحكم طبيب «ستشتى ابن سيناء 
اللتسمهيدت 
القدرة الموقظة 
ليست حوادث اثارة القدرة الانسانية بقدر ضثيلة موقظة قليلة 
الوقوع اوآنية سريعة الزوال ٠‏ فان قانون ضرورة التلبيه يدير حياثنا 
البشر ية ٠‏ وحيمًا لايوجد منبه هنالك الخخول والموت ٠‏ وعلى ه_ذا فائنا 
نرقد بعيداً عن الضوضاء والنور ٠‏ لان قوى فوسنا تزداد عشرة اضعاف 
بتأثير الضوء والصوت او يصدمة افكار غيرنا وف حرمان عقلنا كل منبه 
صادر عن عقول جيرانا الك عليه بالنتتل ٠‏ وليس هذا تشبيها ممازيا اما 
هو حقيقة ايدتها التجارب المئّلة القاسية التي اجازها الشرع الحديث ٠‏ 
واليك ما قالنه زميلتنا السيدة مونتسوري ( 8601165501 )فيهذاالصدد: 
عفاب التجر يد الحجيري ٠‏ و بالنظر الى التدايير الصحية الحديئة المرعية 
في السجون لايمكن عد الحجيرة او الخلية حل -ذاب للجسم انما هبي مكان 


حرد عن كل غذا" روحي ٠‏ ذل لجير: غرفة صغيرة ذاث حدران سوداء 


نظرات في الكبن ث3 

خالية من كل اساس نص ببمعة ضيقة من الارض محاطة يجدران رفيعة 
يسمح للسجين ان يتمشى فبها في المواء الطلق في اوقات محدودة فلايتقص 
السجين والحالة هذه من متبئضيات الحياة الجسسية شي3 : فهو يفتذي وهو 
موق من التبدلات الجوية ٠‏ و يرقد عل سر يرو ينشق مولدالحوضة الى 
يستر يج كما اراد وليس بوسعه الا ان يستر يج ٠‏ فبذه الحياة هي الحياة المخلى 
أن لا ير يد ان بعمل شيا و يتطلب الحياة الباتية ٠‏ اما من حيث المياة 
الروحية فانه حروم كل عواملها فلا يطرق اذنه اي صدى واي صوتث 
انساني ٠‏ ولا يدو لعينيه اي لون واي شكل ولايصل اليه اي خبرءرن 
العالم ٠‏ فبو وحيد في حلك دامس روحي تمر عليه فيه الساعات والايام 
والفصول والسنون ٠‏ 

وقد أظن لاول نظرة ان هو“لاه المسجونين الذين توفرت لم اسباب 
الحياة النباتية وم يحرموا الا المنبهات الروحية سبعيشون طويلاً ٠‏ غير ان 
التجار اتبدت عكس ذلك ٠‏ فان هوّلاء النعسين لا يلبثون طويلاة” 
حتى يصابوا بالجنون و وتوا ٠‏ 

ففراغ النفس قتال حتى لاعاظ الجناة ٠‏ لان الطبيعةالبشر يقفطرت 
على هذا ٠‏ وهذا المودث البعلي الذي استعيض به عن ذلك الموث السريم 
هو لعمر الحق من القساوة على جانب عظيم © 


وما ثقدم يتين نا انه لايجب على رجال الع ا والاخلاص للواجب 
انبهنوا ويجزنوا و بقنطوا في الازماتالاجتاعبة العصيبة والخطوب الفادحة 


3 محلة المعيد اللي العر بي 
فير كنوا ليأس والتسلي للقدر الواقع ٠‏ فالميئات واو سات الاباعة 
في ايضا في توازن متحول غير راتت وقد يك صدى صوت بشري 
لقلب حالة اجتاعية را“نفة القدم غير متحولة في الظاهس رأسا عل عقب 
كا بكني لانهيار تلك الجبال النلجية ٠:‏ 


كل حوادث الطبيعة والحياة محم لقانرن ضرورة القّدرة الموقظة 
المظيم . 

وقد كان زميلنا الاستاذ استفان لودوك ( من نانت ) اول من لفت 
نظر علا' الحياة والاطباء الى هذه القوة الي همل الباحئون شأنها ٠‏ وقد 
عرف القّدرة الموقظة بانها القوة الذئيلة التي كني لا خلال توازن الجرم 
كله عندما ثقع على احدى نقاطه 

ومن قوله : ان القدرة الموقظة ثي القوة الخفيفة البي يصرفها الربان 
ليدير بيده لواب زاباعة محرى البخار في اسطوانة القاطرة فيسيّر بها قطار 
بضاعةجسياً ٠‏ في اللقوة التي يرفم بها الطحان السكر ليتساقط اللا على 
دولاب ار حى ٠‏ في شرارة زند المدخنالئيقد يشعل بهادخينةه(سيغارته) 
او حزمة قش أو حرج صنو بن ٠‏ وذلك لان للقدرة اأوقظة مبزة خاصة 
في عدم وجود أي علاقة واي لسبة فها ينها د بين القوة الكامنة التي 
تطلقها ٠‏ فتشبه بفعلها فعل السجان الذي يفتتح باب السجن فبنطلق منذاما 
سبين واحد او حائة جين او الف سيمين او أكثراو اقل من ذلك اعني 


نظرات في الكون 3 
عدداً غير معين من المسجوئين ٠‏ كذلك يكن 1 ضثيلة من القدرة 
الموفظة ان نطلق مقادير من القدرة الكامنة لايفع عليها جد ١‏ او ارت 
تحدث تمو يلبا ٠‏ ولاعجب فندح ثقاب واحد قد يحدثاشتمال كبلوغرام 
واحد من البارود او ٠٠١‏ كيلوغرام اوالف كياوغرام باروداً او اكثر 
اواتل من ذلك اي ممّداراً لايفع عليه التعبين ٠‏ 


ان غاية المداواة الاساسية في ثنبيه القدرة الكامنة الموجودة مث 
م الانسان ٠‏ وقد هيأ درس حوادث الاصطدام منذ سنين درس هذه 
النبيات اي القدر الموفظة ‏ الذي سيودنا بلا ريب الى القلاب عظيم في 
8 وصف الادو ية بة وتأويل مفعولاتها ٠‏ ذانه يوسعئا في المداواة وتديير 
الامراض ان صل على نفس النتبجة الواحدة ببنيهات مختلفة كثيرة ٠‏ ولا 
غرو ةد عرف الاطباء منذ من بعيد انه من الممكن تخفيف وطأَةٌ الامرا اض 
اوشفاوها بطرق مداواة مختلفة اعني 0 عوامل كياوية المداواة بالغدد » 
عوامل طببعية ؛ عوامل روحية ثم ٠‏ وانه من الممكن الحصول على اتج 
واحدة بتدابير مخخلفة ٠‏ كافراغ المى مثلا" » فانه يحصل بشرب كبر يلات 
الصودا او خلاصة الصفراء او بتأثير البرد على البطن او انفعال نفساني 
كالحوف ٠‏ | 

وخلاصة البحث ان عل القدرة الموفظة سيفتح لنا نحن الاطباء ابوابا 
جديدة في درس حوادث الحيأة ٠‏ 

« أبحثُ صِلةٌ» 
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5908 محلة المعبد الطبي العر ني 


سمس سس سس جا صسمسسيم سملت 


مقتطفاث اغووية 
(مقتطمة من دسائل خصوصية ) 
للاب انسعاس ماري الكر.لي 

نشكر للضسرة العلامة اللذوي الأب انسثاس ما اتفنا 
به من الانتقادات وما نهنا اليه من الخط ونرجو منه ان 
يتابع انتقاداته هله خدمة لعل واللغة . (الحرر) 

: ءنتنؤاوط. لا تعرب بوَالة7'" ٠والمشبورة في الكتب البثوال‎ ٠٠ 
يقال اخذه البوال اذا جمل‎ ٠ قالوا : البوال دالا يكثر فيه او منه البول‎ 
. الول مايه كتير .را ابح انلع فبذا عن سرع لاجتبل اد‎ 

116 عرته العرب مدر ابول » وبالأخس 0 
كزحلة يفال الشراب مبولة كرحلة اي كثرته تحملك على البول ٠‏ 
( الناج ) فبذا نص آآخر لا يحتمل الجدال ٠‏ 

.عثةتنا_ هو ( بورلاة ) بالماء في الآ لخر لأأن اللفظة مفردة ٠‏ ولهذا 

)١[‏ امامنا كلتان لا بد من ترجبتما ( ونتتدراه ) ومعناها كثرة البول مع 
كثرة الدفمات او بقائها على حالتها الطبيعية ور عتتهتظلهلاه ) وبعناها 2 
عدد دفعات البول دون ان تكون كية كدرل لللقاء زائدة عن ححمها الطبيعي 
ولهذا نقد وذمنا للاولى “بوالة وللنانية ذال وأعل حشعرة الاب لسشصويمي وضعنا 
هذا او يرشدناانى كلة تترسم بها ( وتمستطهلادط ) اذا احبٍ ان ثثرك ( بوال) 
لترججة ( عتنراهط ) ونلني كلة بوالة ٠‏ (الخرر) 


«قنطفات لغوية اخمة 0 
اذا أده “قصيت د فيالبحث عن الالفاظ في المر , ب ة ذانك لا تر فيا مفرددٌواحدة 
نعي بالألفتوالناء المبسوطة فبذه للجمع انث السال ولمذا قاو تمئناة 
وسعللاة وسلؤفاة 5 الى غيرها ٠‏ والا اأوجعت” 0 بولات )لا توةت” 
إلا للفظ منكر اي ( بولاتات ) ومي قبيحة » بخلاف ( بوآيات) ٠‏ م ان 
أبوئلات تشعر بانها جمع ( بولة) لا ملح من الاملاح ٠‏ 

6 شي مادة مّد! الحامض البولي ٠‏ وليه تكون اللفظةالمر ببة 
ارشع ) لأنه شي اييض كاللع يظور في المبد ايام العين' 
وهو( الأورة ). وان شمت قلت البوالة لآن الذمالة تدل على الجوهر 
والخلاصة كفولم الخلاصة والْصارة والسلالة ٠‏ والأخذ بالقيس من 
اوزان العرب من احسن وجوه الوضم عندهم كما ذكروه في كتيهم ' راجع 
كتاب المثل السائر لابن الاثير ٠‏ 

عترنمث_في ( الابالةا مصدر أ أبال وان لم إسمع الا انهم صرحوا 
وأنثمزة افعل للازالة قفد قاأوا افلس و“ترب واخبث واقبر وأذل> واشفى 
الى غيرها ٠‏ 

ماتجن01. ( البو يل ) لأن فثل المتقل جاالتقليل كت لتوصغر 
ودج ورفق نم ان هذه الاقعال بهذه المعافي لم ثنقل عنهم لكن اللغذوي 
اذا اضطر وضع الالفاظ جل على القّياس ؛ على ما نطق به اجداده ٠‏ 
وههنا موضم الوضع والاصطلاح ٠‏ 

1ه 0 أسناطاة_ في نظري 5 حيلية بدون وضع ( بيلة 3 

البكثر يواوجي . الأحسن ان يقال : الجراثيمي : ٠‏ فالمرثومة 

ثم > 


آء محلة المعبد الي العري. 500 
( عطمى11ة8ة )و الجرائيم 2 ) و عل الجر انيم 2 و 1 1" 
او( 9أ836]610105 ) والنسبة الى عِ الجر انيم :اجر امي والنس ة الى 
الجر أثيم : جرثوي ٠‏ ومثله كثير في العربية فنه عم الاصول ٠‏ والاصولي 
العام بم الاصول ؛ والنسبة الى الامبول ( لاعلٍ الاصول ) هو اصلي ؛ 
وكذلاك عل الفرائُض وصاتع الا, بر ! بر او أَبّار والنسبة الى الابر 
إثري ٠‏ 
0 .056لا د ستواز من اليوئائية 010605 : بمنى دريس ار حاو 
فدبسز > غاو توز 

نهاك اصلها عرلي وهو( وَدْمَة ) وان ذهب الافرن الى 
ان اصلها يونافي ٠‏ فالعرب عرفت هذا العرض منذ القدى ٠‏ ولادته اللغوية 
اصل وفرع مخلاف ما في اليونانية والعراقيون يعرفون الوذمة ٠‏ 

الشمندر : لم يعرف العرب الاقدمون'الشمندور بامسم خاص. فانهم 

555 من السلق وسعوه' سرام ٠‏ قال في الناج : السلق بقلة معروفة 

قال ابن ثعيل في الجاء دار اي بالعارسية ٠و‏ في بعض الاصول:الجمكندر 
وهو نبت لله ورق طوال واصل ذاهب في الارض وورقة رخص ٠٠١‏ الى 
آخر ماقال مما بثبت ان السلق هو الجغندراو الشمندور اوالشوتؤدتر 
[ ياجعالتاج ] بخلاف مايريد به العوام ان السلق هو( ه31 )وقد ذكر 
دوزي ان اهل الجزائر إسمون الشمندور ( بار ) ولعلا بربرية ٠وفي‏ 
الثشمندور ( الفارسية نات منتلفة ) فلتراجع ٠‏ 

8 في المزد الرابع عرش الملنتار انها المسمى عند الفراسبين 


مقتطفات لغوية يلك 
(150ل1]6 مل عتلقلة ) فالوم طلم لايمتاج الى تفنيد ٠‏ لان اهل المدينة 
5 نهذءالدودة(الورق 11د فني)وصصفبا بعض الكيّاب(الرر'ق اليد في”) 
وقو خا آخر ٠‏ د يعرفون اليّداتيد بام اله" دار ول اذكر المندار بالمنى 
الذي اشير اليه متوقفًاً او شاك بلبوجدامى واقم جار معروف مشبور ٠‏ 
والورق المدني معروف في خلج فارس اي في مدزه كابي شهر (بوشير ) 
ولجّة و بندر عباس والبحر ين تمان وعدن وما جاور هذه الثغور ٠‏ 
ء واهل بغداد يعرفوله” بأسم « الشعرة ال يه » لان العرق المذ كور يشبه 
شرة وهذه الشعرة َيه اي غير ماثبة فاذا زع شي منباعادت الى 
طولها ٠‏ والبعض يقول « شءرة التية » باضافة الاولى الىالثانية ٠‏ ونزع 
اداة التعر يف من الشعرة وي لغة جميع عوام العراق ٠‏ 
قولك ان الرحى وحدها تفيد معنىالكلمتينالفر أسيتين-02 ل 616 
ْ ( صمقلا ل11 رى رأيك ٠‏ نم اناطباءهذا العبديةولونان الرّحى لاتكون 
الاعندار ية الميئة »ككن اطب؛ امس كانوا بميزون بين الرحى المقيقية 
' والرحى الكاذية فنما لاحداهما من جعلها اختها أو صاحبئها قالوا الرحى 
المُدار ية ولهذا يحسن بالممر بين انيبةواالاصطلاحالمفيدعلحالهولايكتةون 
٠‏ بالرجى وحدها 
ْ قد وقع اغلاط فها التزعته من رسالثي فد جاه فيص «57٠‏ يتطلب 
٠‏ الى 9 بين والصواب وط'1ب الى لغو بين اي يلجا الى طلب لغو بين» 
اوان شكت ققل به 1 ب لفوبين فانت مزكر 
وفي ص71 : ان مفر ز هذه الغدد يضبح حأمضيا والنسبة اليالنعت 


اك محلة لمعبد الطبى العربي 2055000000 
وان كانت جائزة الا انها حصورة في ألفاظ ممت منهم او تقلت عنهم ٠‏ 
ول 'يساند الحامغي” الى فصيح منهم ٠‏ والاحسن ان يقال حامض] 

والجاهز بدنى از والعد والمتيد عاديةقبيحةوقد ورد تفي صفحة٠؟‏ 
والتبادل الحلولي( 051086 )طويلة ليست فيها رشاقة الافرنجية 
والذي اصطلحت عليهمنذ نحو ار بعين سنة هو الحال” من ياب اللفاعل 
من مادة حل" وهو وان كان غير مسموع فان القياس لا يأباه وكيف 
كان إستم والعرب كنت تبله ٠‏ وكذلك يقال في معنا ( النفذ) ‏ 
فبذه الصيغة مع مافيها من امادة تكششف لنا المسنى حالا” فلاف الافرنجية 
وكيف قال الكاتب حوادث ايونية فبذه منسوبة الى ايونف 
وفد جادث سيد بعض كنب العرب والأحسن حوادث يوتية 
0 )2 1 
وف ص 47؟ اما الاشعة ما فوقٌ البنفسجية ٠‏ هذا التعبير وان كان 
جائز الا ان الاموب« اما اششعة مافوق البنفسجي باضافة الاول و بتذ كير 
البنفسجي لأن المقدر هو اللون 
وأفضل قول : ( كر يروز ) على رافينوز لان التكر ير هواعادة 
الث المرة بعد المرة ولا يكون ذلك الا للتصفية والعرائيون يترجمون 
( عه ملقم ) بكر اما التصفية فهي ( 018711185 ) والقول تكر يروز 
للبرب من الكلمة الافرنجبة ٠‏ واقول اللبنوز لا الغالاكتوز واقول 
التكريروز المنعكس ( 12:64 ) لا المنقاب ( 6ههلاداع8 ) واقول 
المنه بت لا المانت والدارصني لا الدارصين وعديطا: واقول الحاو بت 


مقتطفات لفوية اق 
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( لهالا ) لا الدواسيت ٠‏ واجري على هذا الوجه سائراً في طر يفي 
1 3 
لافهم القارئ' بعد 'ن أكون قد أفهمته ممنى الكسع « وز » و« يت » 
فأكون قد سبلت على القارى الطفر بالمعاني 

ولا اقول الجة بمعنى (قناتالا) بل القواعة وأبقي الجة لمنى 
( 108 أنواق ) واشكرك على وضع الحضمون لكلمة ( مام ) ذاني 
اوافقك عليها ٠‏ ولا اقول المداواة الدمية فان الدمية معنى الدمو ية (1) 
ص ١١‏ ؟ولا افول لانكاش غشائعا ص5 ١؟)‏ بل لاتقباض غشاءئعا لأن 
الانكواش السرعة 

20-6 


»و عرض جديد في قرحة المءدة والاثثي عشري 6« 
يعد أن بنى بودسولوف درصه هذا على ٠١‏ مشاهدة من قروح المعدة والاثني 
عشري و بعد ان اثبتت تشخيص حشر ينقرحة هنما الجراحة جاء يذبه الانظار الى 
عرض نوعي جديد وهو ألم يحدث لدى ضغط نقطة معيئة» 
بعد ان يضطجع المر بض على ظبره و يرخي عفلات بطه تتفم هذه الفرصة 
فلقرص الصرة بشدة بابهام اليد اليمنى المرضوع علىالجبة اليسرى. من البطن فبشكو 
لمر يض حينئذ الا حاداً للغاية اشد" كثيراً من الألمالذى يشمر به عادة سه 
ناحية | فوق السرة ٠‏ 
أن عرض السسرءٌ يقوم مخدمة جليزة في كل المالاث التي “يشك ببا في وجود 
0 قرحة المعدة والانى عشري ولا شذوذ على هذء القاعدة فان هذا العرض ببق 
ليابًا رنم التبدلاتالتشر يجية الغفيفة أن هذا العرضيزول بعد شهر بين امار بعة 
اشبر من اجراء السمليةالجراحية( ثقاغر المعدة والمعى ) وتزدل مه كل الالام 
الاخرى الا ان دذا الالميخ ف كثيرآقي بعش الحالاث دون ان يزول زوالا ناما ٠‏ 


» هذا هر'لاراد من الكلمة اي النسية الي الدم « الحخرر‎ )١( 


حك محلة المعبد الطبي العربي 


دحة الطفل 
للحكي اد مدي الطياط استاذ فن الجرائيي وعل الصحة 
الدرجان 03 ' 


سسا 2 هخ للنتد اام 


يمره الطفل يديه ورجليه مذ ولادته حركات غير مقصودة كلا 
وجد فرصة أذلك ٠‏ وهذه الحر كات على اطلافبا ضرور ية ومفيدة لمذا 
يجب ان يترك حرا في البسته كرام امور لعي من اجراء حركاته 
بسوولة » فتقوى بذلك اعضادئه كلبا وبنشط غوه (١ ٠‏ 

ولا تلبث تلك المركات البهمة الاولى ان لتضح رويدا رويد 
فتكون مقصودة لتناول شياو لدفعه عنه شلا فيخط"القصد اولا ثم يجرب 
ويحاول حتى يتقن العمل وينال قصده ٠‏ 

والدرجان ( المشي ) ف هذه الحركات من انبا على العافل لذلك 
يتاخر اثقانه وتتفيذه ٠‏ 

يدأ الطفل بالحبو ”"' منذ الشهر السادس تقر يبا وككنه قاءا يتمكن 
من الي وحده قبل الشهر الثاني عشر ؛ وهذه المدة من الزمن تمتاج ف 
تر ببة الطل الىاعجناء خاص ٠‏ لأن الطالفيها يكونعرضة لآ خطار حمة- 


٠ الدرجان .شية الصبي الصغير‎ )١( 
9 (؟)اطبو مي الرضيع‎ 


جلوس الطفل ٠‏ - يمكن للطفل ان يجلس “جاسة قوية في شهره 
السادس ثقر يبا ولكنه لاييبت على ذلك مدة طويلة » بل بدأب عل المركة 
والتتقل لذا يجب الا يجلس الطفل على كرسي مال مرتفع لثلا يسقط 
بل مجلس على الارض ٠‏ فوق بساط نظيف ؛ بعيد عن كل هاوية أكدرج 
اوثافذة ) اوخطر ( كحوض الماء اوالموقدة اوالمدفكة اوغير ذلك ٠‏ 0 
والحذر كل الذر من اجلاس الطفل على ارض غرفة قذرة تداس 
بالاحذية الخارجية لما في ذلك من خطر المدوى بأمراض مختلفة ؛ لأأن 
الطفل لايحجم عن اخذ ما تصل البه يده وعن وضعه في فيه » وقد يكون 
في ذللك ما فيه منالجراثيالمرضية والاقذار المبلكة » التي تحملها الأحذية 
٠‏ من اقذار الطريق العامة المفعمة بامثال ذلك ٠‏ 
ويحجب كذلك ال يتدك حول الطفل في هذه الال شي* قاطع او 
محدد الرأس » كالسكين اوالمقراض اوذ شي سبل النفتت للا يتلم منه 
مابتفتت ببن يديه » اوثي #مضبوغ ينحل صبغه في لعابه سا اذا كان 
| مصبوغً بلون الخضر لأن هذء الاصباغ كثيراً ماتكون سامة مواذية “أو 
ش شي” صغير الحجم كالحصى او( الملبس) اوماشابهه فيتلعه على عمد اوبغير 
حمل ولايخاو ذلك من خطر على حياته . 
' والخلاصة يجب ان يفرش له بساط خاص اظيف » سا اذا كان 
| طرز الحياة.في ببث الطفل غر يبا ويوضع حوله من المسائد والوسادات م.| 
أ ملع سقوطه أ يتركيين بديه حلقة من الماج اودمية'' 'من الشمع الصلب 
١( 3‏ ))الصورةالزخرفة اأز ينة(لعبة ) 


571 عله المعيد اللي العربي 0 
3 (سيللوئيد ) اوالمطاط لل بها في اثناء حارعة و 6ك عقن 
حبوالطفل ٠‏ - والطفل د اجراءهذه المركات والعبثقديندفم 

ورا* دميته التي تسقط بعيدةٌ عذه و اسم بى الى التقاطرامستعيناطل ذلك با ظرافه 
الاربعة فيجربو يحبط سعيه ثم يعيد الكرة وهكذا حتى يلغ غاية من 
سعية بالوصول الى مبتغاه ويطممح بعدها في تناول الأشياء البعيدةٌ عنة 
اكثر فأ كثر ؛ زحقا اوحيوا اوما شابه - وعندها يحب أكثار الحبطة» 
لأن دائرة جولانه تكبر ا كثر فأ كثر ٠‏ وف كلتا الحالين » الجلوس والحبو 
يجب الا يترك على الارض فوق التراب لثلا يمتاد اكل انتراب م يحدث 
لكثير من اطفالنا اولئلا تاسعه بعض الحشراث » في اثناء جاوسه وحبوه 
فيتألم وفد يكون في ذلك خطر على حياته 

اتتصاب الطفل ٠‏ > قلنا ان حر كات الطفل تنسعشيئًً فشيأ فينح 
ديحبو ثم بأخذ بالنسلق على ما حوله ليستمين على القيام فالاتتصاب ‏ : دكن 
قلا تحمله رجلاه في اول الأعس سقط ثم يقوم وهكذا حتى توىرجلاه 
على تحمله فيطمئن في انتصابه ؛ وعندها يأخذ بالاتتقال والتدرج مستميا 
بأ تساى عليه ممسكا به في اثناء خطواته الاولى ٠‏ 

درجان الطفل ٠‏ - بعد ان يمسن الطفل القيام والوقوف و يسمأ نس 
من نفسه هذه الكفا: » يمرب الحطو يحذر شديد » وياخذ بالاعتيساد 
تدرياً فيسقط وينبض ويتعثر بكلى ما يصادفه ولايزال على هذه الحال 
حتى يدرج في مكان لعبه ثم يثم له ذلك ويدرج ايها ارا ويضل الى حيث 
إبشاء ٠‏ وهذا لايثم في الال الطبيعية قبل ببابة السئة الاولي غالبا ٠‏ وآخر 


مقر 5-5 
مبلة له هو الشبر الثامن عثمر فان وصل الى هذه ابن و يدرج كارت 
متأخر الدرجان فتجب استشار: طييب متوفر فى شأنه 
اما الاحتياطات التي يجب اخذها في خرن در جان الطفل فح : 
١)يحب‏ ان يتر ك في مكان سهل ؛نظيف » بعيد ع نكل هاوية وخطر 
؟) جب ان يترك وشأنه في تجر بة الغيام والاسلق» فلا يرغ علىائيان 
اي عمل من ذلك ارغاماً ٠‏ لأن ذلك ما يورثه نشوه رجليه وعرجها » 
لعدم قونها على احتاله في مثل هذه الحال 
نه لابأس في ان تعينه واأدنه او ميته على القيام و الد رجان في 
اول أعه وفق ارادته لاخلافبا : اي نعينه ع القيام اذا كان يريد القيام 
وقسك بيده اذا اراد ان يدرج وتسير به الى الجبة التي يريدها ٠‏ ويجبالا 
تطلب منه أكثر ما ير يد فلا تجيره على القيام اذا قعد من نفسه ٠‏ 
؛ ) لى الوالدة الا" تفاجئه مفاجة اذا كان على شا الماوية او كان 
قادما على خطر ؛ بل ليها ان تختال على ذلك لن:مه وتخلصه من الخطر 
بحكة »دون صراخ او ولولة لأن ذلكما يقلقهويذ ممه وقد راث فيمهذه 
المفاجاً :مل هذ «الصورة ؛ 3 اكثر ماكانيوثثر فيهذاكالخطر فيالوثرك وشأئه 
ه) على الوالدة الا تظهر أكثرائها لسقوطه ٠‏ فالا تهول عليه الامس 
فتمنعه بذلك عن اثمام ما يجربه فيتأ خر قيأمه ومشيه 
+) يجب الا يوثق,دراجةاوماسكدلأن هذ ال لات فدتضغط صدرءاد 
بطنه وقد تضطرءال الوقوفكثربماير يد او يتحمل والخلاصة يجب ان يكتنف 
بالعناية دو #ويل ودون ان إشعر وانتقدمله المعونةدون اجبار ولا اكراه: 


ل 


0 لقال الا ا 


اإيوليناث 
اوالمواد' الميولية 
د“ 
للاستاذ الكياوي عبد الوهاب القنوائي 


سس سيف 
ال7ب577: يلل هه 


لبستهذه الكواشف وحدها فط خصيصة بالمواد النظيرة الآ حينية 
اذ يوجد غيرها كواشف كثيرة ولكن علا؛ الغرائز اقئصروا عليهاالحسيتها 
ووضوح نتائها فصي في الحقيقة قليل من كثير ٠‏ 

تنبيه - كان إطبى كاشف غليك و كسيليك باضافة حامش امل بدلا .رن 
حاء.ض غليك و كسيليك ركان بدىى حينئذبكاش ف اذام كيار يكز عتم سملم 

ولكن تبينانه انما يقومحامض اعلل القابل التحمدبوظيفة حامض غليكو كيليك 
لاحقوائه على اثاره ليس غير ٠‏ : 

و يقول البعض ان حصول اللوت البنفسجي ناشى' من حصول 
الذورمول واباناً أذلك يطبقونه على الصورة الآ ثّية : وذلك ان يوضع في 
انبوب ؟ مم ٠‏ م من محاول المادة شبه الاحينية و يضاف الها امم ام 
من محلول الفورمول في الماء ( ثلاث قطراث فورمول في لنوة ما مقطر ) 
ثم يوضع كاسم ٠‏ م من حامض الكبر يت الكثيف بواسطة ماص يوصله 
باءتناء الى الاسفل من غير أن يمتزجبالحلول فيحصل بعد مد :من التّاس بين 
الطبقتين حلقة بنفسجية جيلة ٠‏ ( مواسية باسثور ) 


المواد الميولية للك 
تفاعل ليبرمان ( 21350ء95ئ] 46 . 8 ) 

اذا اغلي >لول مادة شبه احيية مع كثير من حامض كلور ما* بتلون 
الحلول بلون بنفسيجي ٠‏ 

يجي في هذا التفاعل ان تكون المادة صافية خالية من اأواد الغر يبة 
واذلك تخثر المادة شبه الآ حيذية بالحرارة او ترسب بالكحول او الخلون 
وتجمم الخثرة او الراسب على ورقة الترشييج ثم تسل بالأمر ( 6طع ) 
و بعد ذلاك يوضع قسم نه في البوب تجر بة مع 8-5 مم - م من حايض 
كلور ما كثيف ب يغلى » فيحصلى اللون الاحمر البنفسجي بعد ان تتحل 
المادة في الحامض غالبا ٠‏ واذا ثابرنا على التسخين يتقاب اللون الىاأسمرة 
اوالى زرقة كليل ٠‏ . 

يندأ هذا التلون من حصول الفورفورول تأثير الحماعض بالحرارة 
في نواة السكاكر الموجودة في ذرة المواد شبه الآ حيذية وهذا الأورنورول 
يعي اللون البنغسسجي مع جل الفنول الموجودة في بذية اأذرة تفسها ٠‏ 

( مواسسة باستور ) 
تفاعل موليش ٠‏ - ( ءوز[840 06 .1 ) - 

اذا اضيفت الى قليل من حلول مادة شبه آحينية ضع قطرات من 
محاول ( نافتول 1 ) وصب الخليط بلطفر بعد اأزج في قدح صغير يحوي 
قايلاً من حامض الكبر يت الكشيف حتى لايقزج بالحامض » تحصل بهد 
مدة من تماس الطبقتين حلقة بنفسجية ٠‏ فاذا مزج المع بأضيب بلور يم 
اللون البنفسجي جميم نا في القدح ٠واذًا‏ استّدل الناقول ! بمحلولالتبول 


1 «حلة الود الطب ال ري 
حصل لون احمر كاللمل ''" بدلا من البنذسجي ٠‏ 
وبتكا هذا التلون ايض من تير النواة الدور ية النولية التي وضمت 
( النافنول او التبمول )في الفورفورول الماصل منتأ ثير الحامض في النواة 
السكر ية الموجودة في ذرات المواد شبه الآ حينية ٠‏ 
ب ٠.‏ - الحموامض الامينية او النشادر ية 
5 ملأتالة ناه 65لنأتتة 801065 

م يتتمكن علاء الكيمياء حتى هذه الساعة التي نحن فيها من وضع رم 
قطمي للمواد شبه الآ حينية بين بها كم في » ول تمل بعد كل الخل 
النصر بة الي تدخل في تركيب ذراتها الختاطة كل الاختلاط معرفة 

حقيقية » م انه متعم بعد النسي المتعلقة بالخمل المنفصلة عنها في الوت 
لحار ولا الملاقة الكيسياو ية بين تلك اهل ٠‏ 

ولكن على الرثم من ذلك لقد مكن العلياء من امتخراج عدد من 
الاجسام ‏ بتركيب بسيطر«معلوم » من ذرة المأدة شبه الا حينية بالوائط 
الناسبة ؟ ولك الأجسام في ذات مناسة كيرة ة مع محصول هضم المواد 
نظيرة الآ حينية يه الا بدان ن الحية ٠‏ وش بناء على تلاك المناسبة أ وجب 
انقيام العام الغر يزي وتدقيقه ٠‏ 

لقد تين في اثنا* درس محاديل أضاغعف المواد شيه الا حينية والواد 
. الميولية صورة عامة » سواء أبتأثير يار الماه المضغوط والمسكن لدرجة 
عالية ع الحر ارة ام بتأثير القاوياث الكاو ية » او الحوامض المعدنية 

(1) كلذ فارسية وشي نوع من الحجارة الكر بة 


اأواد الميولية +44 

باغليان ''" او بتأثير (خر ييسين ) اللعاب البطني او غيره من الجائرالمافجة 
او بعوامل التفسخ وجود اجسام كثيرة تمد الوامض الآمينية فيا ينها 
مرى اهما بالنظر الى عل الغرائز وم المواد الحاو ية على وظيذتي الآمين 
والحاء.مض معأ ٠‏ 

يرتبط قسم من هذه الموامض الأ مينية بالصنف اللادوري ٠نف‏ 
الأجسام المضوية > والقسم الآخر بالصنف العطري اوالدوري والبعض 

يرتيط بالصنف ا الختلط ٠‏ وثتبع جميعها الرمشى العام الموضح 
بلمسادلة الآآئية ( 0011© -2 811 ) 01 - 8 )فكل حاءءض 1 بنجب 
ان يكون حاوياً على هذه الجموعة الجذر ية » بحرث يرتبط جذر” الا) 
بسلسلة 5 التي يكن ات تكون جذراً غير دوري او دور ياً اودورياً 
تلط ٠‏ فيكون لما والحالة هذه ثلاثة انواع متايزة واليك في : 
٠ ١‏ الحوامض الآميئية اللادور ية 

و يكون بعضها وحيد الآمين و بعضها ثنائي الآمين والبعض 
. الآخر كيبريتا ٠‏ 

١(‏ ) يرجج الكيمياو يون اماهة مواد الميولية لفصل الجبل المنصر بة الكلفة 
لبنرتها بالموامض المدئية والغليان لانها تعطي نتائج حمنة اكثرد: سائر 
المواثرات ٠‏ فسةعمل نبا محلول حامض الكبر بت بألائة أو حام ضكلور ماء 
بالمائة ٠‏ و يفف ل البعض استمال حامض فاواور ما* بالائة ٠5 - +٠‏ على شرط 
ان يوضع مع المادة شبه الآ حينية في اناء رصاصي على حمام ماثي في حالة الليات 


وسببهذدالاذه لية ة حنظط اا ل المنصر ية النائحة من المواد أل دولية 1 ذار من حامغي 
الكبر بت حامضي كاور الماء المتقدمين ٠‏ 


444 مله العبد اللي المري __ 

الحوامض لو حيدة الا مين ( 201065 ممأدهدمم 310): تختلف طببعة 
هذه الحوامض ومقاديرها بحسب طبيعة المادة الآحينة الشتفة منبا - 
والرئيس منها ما يأني : الفليكو كول ؛ دالا لانين والوالين واللوسين ونظير 
اللوسين والسار ين وحامض الا سباراتيك: وحامض غلوتاميك ٠‏ 

١‏ - الغليكو كول ( غلامعمم ره )و سم ى فليسينايضاء إستحصل 
من إماهة الملامين ( جلاتين ) وا كثر اشباه الميولى ٠‏ وهو كثير ولا يا 
فيالملامين ولا يوجد فيال حين ( 1 لبومين ) ولا في الجبنين ( كازهئين ). 
وهو حامض 75 الآمبني الخلي ١‏ 0013 (15زلز )”ترح ) 

واذا كتنب رعره بالطرز الآفي 0011© - ( اناد ) تن 1 
يرى انه ابسط من جم ع الحوامض الاين البارنة لأن الجذر الحا.ض 
الأميني فيه متحد ب 5 قط القائمة مقام* في الرمن العام التقدم ٠‏ 
ونا على ذلك يكن ان يقال ان كل حامض آمرني حاصل من المواد 
0 المتبادل ٠‏ 


٠ةيلويلا الا لانين ( 6 ): - يوجد في جم ع المواد‎ ١ 


سمه 


وهو حامض 1 آمينو برو يولك 
2121-0011 ) نرن. بر 
كن عد كثير من || أواد المشئقة من |1 واد الميولية كأنها من مشئقات 


هذا الا لانين فالدسار ين مثلا هو اكسي الآ نين » والسيستين هو 
نبوآ آلانين ِ والانيبل الا : ينهو فتلي | لانن ؛ والتيروز 3 هوبارا كي 


0 المواد المولية 1 
قيل الاين" والثر يدوفات هو اندول انين والميستيدين هو ابيد 
زو الآ نين : 1 

م .- الوالين - ( ووثاة/ ) - هو اقل اهمية مرى الحوامض 
الآمينية المتقدمة و حصل من إناهة الملامين والجبنين والقرون ٠‏ وهو 
1 آميئوايزووالار يانيك 

001 -( نا )نل - زاح سر نه ) 

-٠‏ اللوسين - ( 7#أعناءنا ) - هو حامض آمينو كابروئيك 
صل من تضاعف القسم الأكبر من المواد نظيرة الآحينية ٠‏ و يكون 
باعتبار بذعه حامض 1 آهينوايزو بوتيل آسهتيك او حامض ١‏ أمينوايزد 
كابروئيك ٠‏ 

لزموع - ربو تح - *زاع سل - (ر أنه ) 

د ٠‏ - نظير اللوسين - ( 1501616586 ) - يحصل من تضاعف 
عد د كير من المواد نظيرة الاأحينية باللعاب البطني وهو باعتبار بثيته 
عالط مطل اتل] اكور قف 

00 بع 

01 نام 00ح كيرح 

+ ١ش‏ السار ين -( 56:16 ) - لقد وجد لأول مرة في 
حاصيل تضاعفهيولينات الخ ير »ثم وجد فبا بعد فيالميولينات الخثلفة ٠‏ 
وهو ذو امية وخصو صا لعلاقاته الكيمياو ية بالا لائين والسستين ٠‏ 


5 «جلة المعيد الي العر بي 


وهو حامض وامين امين وكعول ممأ ٠‏ وهو حامض كدي آميني . ٠‏ ديكون 
باعتبار بذيته اذ : حادش 6 آمينو ب اكد ي برد يونبك 
001 كنز ) تن -نز0 ذبن 

و يجان من الآ لانين الا رادي (01) بدلا من 11 
في جذر ثتن . 

٠ ٠!‏ حامض آسباراتيك -( نم25 40106 ) - يوجد 
بين تحاصيل الاماهة في المواد الميولية بالحوامض او بالعاب البطني ٠‏ وهو 
حامض آمينوس وكسينيك فيشتق من حامض الكبر باء الثنائي الاساس 
د يكون رعله ' ! 

0014--11817) بزع تلت د تز00ح 

م 0 حامض غلوتاميك - ( منوأههان!0 40106 ) - 
ايض بين الحاصيل المشلقة من الميولينات العامة واشتقاقه 0 
الاساس ايضا فهو حامض 5 آمينو غلوتاميك 

0011-(11!ة ) نع لان ,ل 00م 


لنبية ٠‏ - على الرنحم من وجود جذور الخامض 00011 535 الفليكركول 
والا لانين والوالين واللوسين ونظير اللأوسين والسار ين فلير سن لها صفات الموامض 
و بالعكس فالحامضين الاخير ين خواص المواء.ض اللاهرة ولذلك ميذا عن 
البقية بكدمة الحامض التي تبتدى؟ اسمها بها : 
ب - الجوامش ذات الآمينين 
( قعلاعة ممتسداط ) 


الحوامض المشتقة من المواد المرولية في : حامض الل ذو الآّمينين 


المواد الميراية_ بف 


( عناونافع 013111203[ 28 )؛ والليزين( 26أولاءآ )“والاو رئتين 


( ممتطاتمءة ) ؛ والارجيئين ( #تهاونة ) ٠‏ 

)١(‏ خامض الخل ذو الآمينين 2055 -08:. و11 

يوجسد بين #اصيل تضاعف المجبنين وهو مم بسبب علاقاثه 
باللا تُوئين ( 11840186 ) ٠‏ وقد فهم منالنجارب الغر يز ية ا نالحوامض 
الآمينية الني تدخل البدن الجي لتحول فيه بعد ان إضاف اليها حامض 
الكيانوس ( 0011185 ) الى م كيات تدعى الموامض الادر فقن 
( ق6ملسةرتآ و10 »4) ؛ فاذا عددنا أن هذا التحولقد ط أ مل حايض 
الخل ذي الآمنين ؛ هده يولف حامض اللا ثوئيك -ذملهالة لنعه) 
( © الذي يلف اللاتوئين بعد فده ذرة واحدةٌ من الماء 


قراخ - 00 - لاز 
ا 
1011 00011 0 
جز - 0ع - إززز 
حامض اللاتوئيك ٠‏ 
« للبحث صلة © 
سير حل اح 


3 «جلة المعهد الطبي العر بي 


للكياوي الاستاذ عبد الوهاب القنواتي 


فرأت في المدد السايم من الجلد الثالث من هذه الحلة الزاهرة ند 
تقرير شرعي كنت قد قدمته في حادثة تسم مشتبه بها ديجه السيد صنا 
الكاتب ( خر 3 معبدثا الطبي ( 

م اعأ واس الحق من النقد الا بام واحد وهو قصور الناقد عن فهم 
عبارات الثقرير الواصحة او #اهلوفبها لنصد لااعلمه (وانمالا ال بالنيات 
وائما لكل امرى” مانوى ) وجا انني واثق بتقريري وما جاء فيه وثوقيباياني 
ومعلقدي حتت بكلافٍ هذه ارشد هذا اليافد الى النقاط التي لم :ستطع 
فهمبا ففسرها على غير ٠انيها‏ متمنيا لوانتي ارسلت اليه فخة منه باللدة 
اانركية أي لا ينع ل مثل ما وقم فيه من الخطإٍ الفادحفكنت ارحت 
النفس من اضاعة الوقت بمثل هذه الردود التي ليس لها عندي قيمة تذكر 

يهنثني حضرة الناقد بثقر يري هذا الاول و يمل ان تنوالى لقاريري 
أكمل لتكون كالن_ارير الا ورد بية المستكملة الشروط الاانه لم إستطم 
السكوث شما جاء فيه من النوافص العلمية والشرعية !! ! ٠ ١‏ اماانا 
فاشكره على تهمته وارشده اول" الى ان رم ذلك التقرير هو( 1884) 
دم يكن الاول في بابه وهو يمإ ذلك حق الم ولا اننى الا ازشد 
وس لوك جادةالصوا ابدون ان ببخس الناس اشياكم .لا نالو اففين عل الحتيقة 


لا تتطلر بي عليرم عباراته حيم| يقابلوتها عبارات الثقر ير نفسه لابل لن| ىلم 
الحقيقة١‏ واضعة كالش.سفي رابعةالنهارواظنهم حيائذي.زون ذلك الى الشطط 
٠‏ والخروجءندائرة آداب النقد ٠قات‏ في ثقريري لوم اجدائراً للدملتحري 
اكسيد الأحم الخ ) وم اقل كا ادع لم اتحرت اكسيد النحم ٠‏ والقتاعدة 
الني ذكرها لا تخنى على المبتدئين 

ولو لاحظ حضرته ان الأأ<*اء ا اشرت الى ذلك كانت في 
الدرجة القصوى من النفسخ وانهاشمرت باأكحول اثقوية ومكنت فيبامدة 
طويلة وان الكحول قد تخالتامافبا فان القلب كان قطما صغيرة تحجر 
ا طراً عايه من التفسخ والضمور ,دأ ثير الكحول فيابل لو كان عل حضرة 
الناقد ما يذمله التفسع الطويلومًا هوت ثير الكدول ما ترا ان ينبس يبنت 
شنة في هذا الموضوع ول يكن لي هم دلك ادنى شبهة باكسيد الحم لأني 
طالعمث لدار ير حضرة الاطباء ال ف اجد ذيها ما يذير الى ربع عرض 
إسيط من اعراض هذا الغاز الئل 

ولاذا لم تقرأ ياحضمرة الناقد قرلي (و بعد وز نكل من الاحشاء 
لتقدمة على وجه الانفراد اخذ اموذج وسطلي واجري عليه الفحص ‏ 
الكياوي السمي الخ ) ألتذكر أسماه رجال اشتهروا في الهن وتتقل عنهم 
قوم ان الاحشا' توزن واحداً واحداً ويكتب وزن كل ازاءه وتجم 
بالنتيجة الخ ما فلت 5# 1 ٠‏ 

ام لثقول تلك امل الجافة الباردة (ل يعلمنا الطر يقة التبي حضمر 
بها الموذجه الوسملي 71 ٠‏ 


57 7 مسلة المسهد الطبي العر في 
3 و(قاتر) يرم حفظ نصف الاحشاه )( كذا)؟؟. 

ام للتيكم وقول ( ذكر انه م تحرى جيم ال.موم الطيارة فم يجد مها 
شيا فبل هذه السموم عبارة عن واحد اواث:ين ) الخ ١ا‏ قات ٠99‏ 

العلاتركل السموم المعدنية وعدم ذكر الاصول النيخر بتبها 
الاحشاء الخ )؟؟ ٠‏ 

37 التقارير اختيارية بمتة فهي تأبعة للمحال 7 يه ان شا“فصل 
وان شاء اختصر وما التفصيلاازائد هنا الا من باب الزخرفة ( ورعا يقصد 
به في بعض الاحيانالاييام والاغر ير ليس غير ) فانا علىيقين اذا قلت انتي 
كر يت السموم الطيارة فل اجد مها شيا انحضرة المام يغهم ان التصد 
من ذلاث السموم ااتي يقشع بها النسم عادة ٠‏ ولاارى من حاحة الى 
اضاعة وقنه يقولي تحريت من ال موم الطيارة الفصغور وقد كنت اراقبه 
في الفرفة المظلمة لأرى ءانه وذلك ب«د ان جعات الاحشاء المذرومة 
كاارق مع المء وحمضتها يحامض الطرطير ثم وضعتها في هام مالي يحوي 
1 0 لآ مششبعا م نكاورور الكايوم فل ار ذالك الامعانالذي يدو كلبرق 

كلب وم اجد حامض ميايدريك لاني علقت ورقة ( غين . ار) 
( 4مهذءننة ) ف غطاء كل من الفواثير وتركتما لليوم الثاني فلم تحمر 
ولم اجد السيانورات الممدئية لأتي الخذت المقطر الأول وقطرتة 
ثالة واخذت منه قليلا وعالجته بكاشف شيل فل يزرق بعد مغفي 
ساعة من الزمن او يوم كاءل ولم يحصل فيه ادفى رسوب ٠‏ ول اكتف 
بذلك بل عالجته يكبريت النشادر وأغليته فقلبت السياثور الي سملةوسيانور 


رد اثقاد ان 
الت براك احد الخد ف جير: 
وم اجد اللفوسيانات الني تحصل من اليانور بعد تحول طويل في 
الاحشاء المنفسخة كا ابت ذلك الأستاذ كوهن ومماونه يوليفو وذاكاني 
الحذت ( ١ه‏ )غراماً من الأحشاء الحردة عن الكحول وعالجتها ب ٠٠١‏ 
منم .م ٠‏ من صحلول حامض اليكر يك المشبع وأغليت ابجميع ثم تركته الى 
'اليوم الثاني فرشحته واضفت الى المرشح ١٠مم‏ ٠م‏ ٠م‏ نكلول كرومات 
البوتاسومالاصفر و ٠١‏ ممم منحامض الكبريت الممدد نص ف حجمه 
ماة ثم وضعته في انبوب آلة شيل وسةت المواء فيه بواسطة النذير مدة 
ثلاث ساعات تحريت بعد إنقضائها حامض سيائيدريك في محاول البوتاس 
الموجود في الالة بكاشف شيل اوغيره فل يحصل اللون الازرق اللطلوب ٠‏ 
وهحكذا تتبعت العملبية على الاصول فاححر بت حاءض الفنيك 
والكاوروفورم والقورمول والاتر ول اتحر الكحول طبما لان الاحشاه 
كانت محفوظة فيها 

كا الي لااارى من حاجة الى قولي تر يتم 0 
والقصدير واازئيق والرصاص والبزهوت والاحاس والفذة والبار ريوم الخ 
وهكذا القول في اشباه القلويات واشباه السكاكر وهذا عائد الي" 
دون سواي ٠‏ ولي وحدي حق اختيار طريق التحلبل الذي اراه مناسبأ 
٠‏ فلاارى من حاجة الى ان اقول مثلا خربت الاحشاء لحري 

0 واازئيق والبزموت ت بطريقة اوجيه ولماعثرت على الزيخ دونسواه 
عمدث ال ىتاه فأخذت فم من الاحشاءالمفرومة والموضوعة عل ,جاب 


جع بي ٠ه‏ 


م6 محلة المعهد الطبي العر بي 
ااتحللل الأكالي » ومزجتها بمحلول آزوتات ال#انيزا ووضعت الجميع ف 


جفنة صبية( بورن ) وادخلتهالمرمدة حتىلم ببقغير الرماد الناصالرياض 
وبعد ان تركته ببرد حالته بمحلول حامض الكبريث ورشحته ثم ادخلته 
جهاز مارش ( الحديث الصنم ) فثبت لي وجود اازرنيخ حفيقة وغير دلك 
من النطويلات الفارغة ٠‏ وم اختر تخريب الاحشا؛ على طريّة ده ينجيس 
مثلاً لتحري اأزئبق لانه يفقد انا الالمية ما اثبت بنفسي حينا كنث. 
في مخبر السموم في باريز ٠‏ ثم اخقرت آزوتات المانيزا في تحري الرصساص 
وبعد ان وجدتااز ازرئيخ “يزثه عن الاد يلونه وبطيرازه 5 رارةوباكلاله 
بلحث وريث الم لصوديوم وإقلبه بحامض الأزوت الى حامض الزرنيخ 
ع بءالمته بنثرات الفضة الى ان اءطى اللون الا حمر الآ . جري ثم تحققث 
وجوده ف الاعضاء فنفيت ما نقيت واثبت ما اثبت مسب قناعت و5ةتى 
وحنئذتحر بت وجوده في الكحول والتراب الثرها كاز وجاءفي التقرير ٠‏ 

الا يهل اختصار جيع ما لقدم من المشروحات المطولة المي ينتفع 
بها الالمميذ قنط بتلك اللجلة البسيطة التي توصل الحاكم الى الغاية المطلوية 
دون اقل تشو يش * هذا هو مذهبى الذي اختاره واسير دليه رضرت ام 
ايت ؛ استحسنت ام اتتكرت لأنتي اقنع ننسي فستر يج وجداني ولا 
تهمني اعد ذلاك شقشقة اللسان الفارغة ! ! ٠‏ 

وان ننى اعذرك لانك لل قرم قضية الزرنيخ كيف لولس يحتاج 
الى الامان قليل ولا ادري اذا حرم نفسك أياه ف بعض اليه حيارن 
| امل الغرض مرض 5 يقولون | ؟ 


رد أتقاد ل 

والآن إسعع ما اقول 5 ان كبة الزرنيخ في جوع الأحشاء البإلم 
وزتها ( ٠ مارغ٠٠ 0 )11١‏ وكل كيلومن التراب سه 
القبرة ٠ ٠.1/8‏ واعيد عليك القول ان زرنيخ الأحشاء اكثر وذاذا ؟ 

3 الاحشاء ما اثبت مستنداً على المقائق الراهنة لم تكن ملوثة 
بالتراب مطاتاً ول اجد فيا ذرة منه ! ذليكن التراب كله من الزرئيخ 
الخااص فلا مني ,مد ذاث ؟ ولكي لا اترك شية لمشتبه وجبت سوالي 
الى حضرة الأطباء الذين فتحوا القبر والجنة والى حضرة الحاك 
الذي كان موجوداً معهم عنحالة الدفن بالعرة وما اذا كنت المئة مدمواة 
بالتراب ال ما هنالك ٠‏ 

الت ففهمت فيا اظن أك الأحشاة كانت محبولة” بالتراب او 
معجونة به لذلك استنكرت الامى فلت ( فاذا نسيث الى الكلو الواحد 
الا يتين ظاهراً فلة زرنيخ الاحشاء بكثير عن زر نيع القراب)4كذا »!!! 
ووضعت حكاك الاخير بقولك ( فهو اعمر الحق افص من الوجبتين الفنية 
والشرعية ) فأنا اشكرك كل الشكر على هذا الحم ولا بأس فانك أر يني 
في تقدك هذا المفترى صفحة من صفحات تكران الميل أتري به المعدن 
الذي أشأت منه ققل بعد ذلك ما شءت ودعنى ي أسسلي النفس بقول من ال 

اعلمه الرماية كل 2 فلا اشعد ساعده رمافي 
و]علمته م القوافي فلا قال ثافية هجاني 

وارجو الله ان يلبمنا طر يى الصواب وحدن الساوك بلجو 3 

الرشد وهو مث ورام القصد ٠‏ 


فك ٠١‏ معلة المعبد الطبي العر بي 


اياك نسادة 
الجابي الكو كبي و بايس 


للكباوي الاستتاذ عبد الوهاب القئوائي 


50س 


حمل بر يد اليوم في ؟ آب سنة 155 الى ادارة هذه الحلة ثلاث 
اطروحات ( 7184565 ) أُفت حديقًاً في ديار الغرب ممختلفة الموضوعات 
كتبها ثلاثة من شبان دور ية الناهضين أثنان منهم في بار يس والثااث في 
نابي ٠‏ ذعهد الي" رئيس تحر ير هذه الحلة الاستاذ مرشد خاطر ان 
اقول كني فيها واني قياما بالواجب وئلية لطلبه القدم بكياقي هذه بمد 
ديباجة مختصرة عن ماضي هلاء الشبان الثلاثة » تلامذة معهدنا الطبي ' 
العر بيفأفول : 

كتدث هذه الاطروحات الثلاث بعد منة كاءلة قضاها مولفوها 
في الجد والعدل اثثتان منها في مخبر السموم العاللي في بار زس. والثالثة فيمخير 
السموم في نانسي وقد شرح كل من المولفين الثلاثة الموضوع الذي كلف 
به شرحاً وافيا فافاض وافاد » وقد دمج في ٠,كلفه‏ المستحدثات التي تمتها 
بنفسه وابرزها الى ديز الوجود بعد ان ثالت استحسان الاجئة الموكولاليها 
النظر في مثل تلك الاأطروحات وتصديقها 


لنت حديثة اعقوة 


0-5 سس ع ع لس سم ست 5 ملم للم سس صصص سمو 


هذه ميزة : الشرقبين عموماً والسور بين خصوصا ذا نهم يسملون عدب 
الوس.ط الذيثم فيه ولايزالون يعملون حتى يضاهوا ١‏ 0 الذين نشأوافيه 

وهوثلا* الشبان ثم السادةزكي الجابيوصلاح الدين الكواكبي وايزاك 
بابس من خر يجي شعبة الصيدلة في معبدنا الطبي العر بي ذكرت اسماسم 
بحسب لشأتهم وقدمهم 

دخل السيد الجابي المعبد الطب في *؟ كازون الثاني سنة 414 

ونال اجازة الصردلة بعد ان جاز الفحص الاجالي « الكولوكيوم » امام 
اللجئة الفاحصة الفرنسية في ١‏ تششر ين الاول سنة 18١‏ وقد كان فيائناء 
الدراسة مثال الجد والعملو بعد نيله للاجازة ثابر علمخير الإديةفيدمدق 
مدة وعلى مخبر المعبد مدة اخرى كان بساعدني في اثنائها على اعمال الخبر 

ودخل السيد اككراكبي المعبد الطب في *؟ تشر ين الاول سنة 15١‏ 
وثال اجاز نه كرفيقه , بعد ان نج نجاحا باهر امام للجنة الفحص الارلسية 
القبي اعبت بذ كانه واجتهاده حثى ان الفاحص لم يتّالك عن ان يقول لي 
ليس في مدارس فرئسة احسن من هذا التلميذ وفي عبارة لا ازال ارددها 
امام الطلبة لاستحثهم على الاجتهاد والثابرة 

كان اليد الكوا كبي مثالا حسنا للجد 0000 مساعداً 
منذ السنة الام كنت كل اليه اعمال كثيرة في الخبر وانا مطمئنالبال 
اليه و بن عندي حتى اثم سني الندر يس فاعطيئه مصد” فة ( 081108 ) 
خياصة دالة على شنتي به واعتّادي عليه في في جمبع السليات والتحاليل الي 
اجر يث في غيده ' ش 

(4 


امه جه لنب اللو الالو ل 

ولا يجب اذا نال هذه الثقة رجل كالسيد الكوا كبي وهو كر م الحند 
وابن بيت اشتهر بال والأدب فكان منه ان أسسجطل منوان بيه واجداده 

ونا ثولى معاللي الاستاذ رضا سعيد بك رئيس الجامعةالسور بة والمعبد 
الطى ؛ وزارة الممارف انتدخ بكلا" منالسيد ين الجابي واككوا كبي وا رسلع| 
الى بار يذ ليتخصصا في فني الكبمياء والطبيعة و يكونا فيالمستقبل عاذي 
هذين العلمين فيمدارس التجهيز بعد صرف ساتين في اوروبة ٠‏ فذهبا 
مما الى باريز حيث قضيا سنتها الأولى في معبد العلوم في جامعة باريز 
واكم على درس الكيميا العامة وها انعا وجدا متّسعا من الوقت رجوا من 
الأستاذ ( كوهن آبرست ) مدير تخبر السموم ان إسمح لها بالثابرة على 
مخبره بعد ان ابرزا له وثتقع| واجازئيع| فأنس ورحب بها على عادته وما 
زالا هنالك يعملان حتى اتما سننها واطروحتيها 

وقد تولى الك في هاتين الأ طروحتين ثلاثة مناساتذة معهد الصيدلة 
في بار زوجم السادة (غر به ) (006:061 ) أستاذ مبحث السموم وهو 
الرئيس و( بوغولت ) استاذ الكيمياء التحليليا و( داميان ) استاذ ع شح 
وبمد المناقشة والأخذ والرد اجازت الاجئة طبع الاطروحتين 
ومنحث لكل مكلف منها لقب دكتور في الصيدلة من جامعةبار يز وائتي 
الآن اهنثها بلنبها الجديد الذي ثالاه عن جدارة واستحقاق ؛ على 
صفحات هذه امحلة 

واما السود ايزاك بايس فإنه دخل المعمد في ؟؟ أشر ين الاول سئة 
وثال اجازته كر فيقيه بعد اداء النمص الاججالي امام إللجنة الفرنسية 


كت حدية 2 
ونجاحه الإاهر فبه في ؟1 ثثمر ين الثاني سنة ثم سافر الى فرئسة على 
<سابه الخاص ودخل جامعة نالسي لاتخصص و بعد انقشى له المدرسية 
الف اطروحته التي تولى المحم فيها واجاز طيعباالادةقافر يز ( !88 ١‏ 
و باستورو( 16810 ) ودور يس من اسائذة معيد الصيدلة في نالسى 
ومنحوا موّلها السيد بيس لقب دكتور في الصيدلة ول بك الي اس 
في اثناء الدراسة اقل من رفيقيه ذكاة ٠‏ وكات حدن السيرة واماءمة 
فاستطاع بأدبه واجتهاده ان يحصل على ممبة اساتذته والخوانه وقد التخبته 
معاون لبي فساعدني في | كثر العمليات «التحليلات التى كانت ترد الى 
لخب قي عبده فسكان ينوم بها بنشاط | 

اما كلتى في الاطروحات الثلاث وما جاء فيها فاليكها : 

اطروحة السيد الكو كبي.٠‏ - كان .وضع السيد الكواكي تمري 
النيترات بالنظر الى الكيمياء الحيوية ٠‏ اسل اطروحته 6قدمة وجيزة بن 
فها ان جسم الانسان لايحوي شرم من النيترات وهو في حالته الطببعية ٠‏ 
ولكن النيترات موجودة في كثير من النباتات كلسان الثور» وعرق 
النجيل واللبلاب ؛ والتبغ » والغراص الم ال ٠‏ وقد تأ كد وجودها بكية 
3538 ة في الشوندرفبلغ من سنو للف وذاك بتأثير السماد الا زوتي ٠‏ 

ثم بين ان فعل النبترات لم يعرف بعد بالنظر الى عل الحياة معرفة 

كافية ٠‏ فص مولة « مدرة لاول » ف مسحوق دوفر ومسحوق السياح 
مثلاً ٠‏ اما سعيتها فضعيفة لان جرعة ه - ٠١‏ غرامات لاتب في 
جارعها أعراض تسم غير انها اذا زادث عن هذا المقدار ولا سما اذا كان 


مه مجلة عبد الطي العري __ 
بحلوها كنبفا سبب تشوشات ممدية معوية ٠‏ وقد تحقق النسم المزمن بها 
بعد استعال نيترات البوتاسروم مدة طويلة كعلاج داخلي ٠‏ 

مذ مذ ان طرق تحري النيترات ومعايرثها سبلة وذلك حينا تكون 
0 اذا كان تالماديرقليلة فيصعب تحر يبا ٠‏ وفصل!ايتراث 
والحصول عليها نقية صافية ضربمن المستحول متى كنت #الط للاجسام 
المضوية واو امتممات الطرق الفنية المعروفة الي لتم بها المعايرة 

وتعراض لبعض الطرق الشائة وقال فيا انه ينقصبا المس الكاني 
كطر بفة بهلوز وطر ينة شلوزنم ( 158تههلء5 ) وطريقة كلدال 
ودوفاردا الى ان قالو بسبب هذهالصعوبة لم تدرس النيترات في الكيمياة 
الحيوية الدرس الكافٍ ٠‏ افلا يكون من اليد والمالة هذه عرض طر يقة 
مدايرة إسيطة وجازمة ؟1* : . 

( اشارة الى الطر يقة الي ير يد ساوكها و يويد رجحائها بتجار به 
الخاصة الآّ نئي الذكر ) فقال : 

من المعلوم اذه حينا يمال بالزئيق خط من حامفي الكبريت 
والازوت او خط من حامض الكبر يت وآزوتات معدنية ) يأر الزئبق 
و يكرن تأثره سب لتحلل الا زوتات وانطلاق ثاني اكسيد الآزوت 
الفازنيت ٠‏ 

طبّق هذا التفاعل العالم اونخ ( #هدداة ) ف تحليل اأواذ المفرقعة 
الآ زوتية لمعايرة بارود القطن ( يترو سللوز ) ٠‏ 

ع استعمله الاستاذان كوهن آبرست وفال :0881 ) «خيرا ممايرة 


كتب حدينة اه 


الحر ير الاصطناعي ٠‏ 

و يمد ان اعاده الاسستاذ كوهن أبرست حاسا حساكافا واحكه 
كلف اللسيد الكوا كي يجعله موضوع اطروحته واستعاله يه الكينياء 
الحدوية ة ليأخذ حظه من الشبوع ٠‏ 

ققام السيد الكراكبي حينئذ بسلسلة اخثبارات طبّفها متبما طريقة 
كوهن برست هذه في تحري النيترات في الدانات والاغذية الاساسيةوفي 
محاصيل صناعة للم الخاز ير ( لان النيئرات تستعمل في تلحه وتقديده ) 
ثم طبغها في عل السموم وفي النحأليل السية ٠‏ 

وفد وقف في نباية هذه المقدمة شاكراً معلميه ومدربيه السابقين 
مقر لم بالفضل عليه وشكرشكرأ خاصا الاستاذ كوهن برست الذي وكل 
اليه هذا الوضوع ول ينس جميلمساعديه في مخبر السموم سيك باريس 
الأدين استرشد بارائهم ولاق منهم احسن معاءلة ٠‏ 

م دارا انه قم اطروحته أربعة فصول : 

افتئح الفصل الاول بصفات الآ زوتات وكواشنها وذكر في آخرها 
كاشفًاً حديثا [ ف ٠‏ ايغانوف #«0مة«1 .8 ]| يمكن تطببقه كيف 
اليترات سواء العداك وحيدة ام مازجة بغر يت ؛ وهوكبر بدات 
الاير يديوم الرباعي 

ثم بدأ بعايرة النبترات وذكر الطرق الخاصة والشائمة ملخصة عن 
كتاب الكيسراري الكير دهنيجيس ) فشترح اربع طرائق : طر يقة بالوز 
الني عدلها شلورنم ؛ وطر بقّةدوفاردا التي استعملها الاستاذ كوهن كبرست 


لك محاة المعبد الطبي اأمر بي 
ف ممابرة بارود القطن ( يقر لباوز) وطر يققة جولي ي وطر يقة لوج 

وموضوع الفصل الثاني تحري النيترات في الكيمياء الحيوية حستب 
طر يفة كوهن آبرست وصلاح الكواكبي واصلها طر يقة ون الملقدمة 
الذكر ٠‏ ويختاج تطبيةها على الأجام الختافة عضوية كانت اوغير 
عضو ية الى « أ» اتمخلاص النيترات منالمادة الموجودة فيها « > » قلبها 
الى ئيترات الصوديوم ٠‏ وتختلف الطر يقةحسما تكون المادة صلبة او مائعة 

و إتضمن الفصل التالث تطبيقات عملية وثحري الدترات في اليب 
وفي النباتات والأغذية وفي اعضاء البدن ٠‏ 

وقدحّق في التطبيقات الطريقة التقدمة» فسل اول من آزوتات 
الصوديو) حوري 55 غراما حة الات واجلهه اسم ام المعادل 
ل 11ء 0 من بلا ماء الآ زوت و بس ان جد نه عل حمام ماي عام 
ابن بحامض الكبر يت والز ثبق واتم الطر يقة الى آخرها فتوصل الى 
٠ 04‏ بدلا من ٠08‏ - وذلك 50 هذه العملية مرات 
0 تقر يبغ دك طر يقة تحري النيترات 
في الحليب ٠‏ وطر يقة معايرتها فيه وتحري الثيترات في النباتات وه 
الأغذية النبانية الحتلفة ٠‏ 

وبحث الفصل الرابم سه تحري النيئرات فيعلٍ السموم » وفي 
الاحثا* وفي الول 
الخلاصة : يستخلص ما تقدم اتام الا لائية : 
١‏ <ابتوصل بطر يكوه نكترمت المدة عن لأريقة واف بابز 


0 أكتك حديتة أله 
كبيرة الى كشف النبقرات ومعايرتما بالنظر الى الكيمياء الميوية معا قل 
متدارها ٠‏ * 


؟ - يتقبين بهذه الطر يق عدم احتواء الاغذية النباتية على نيترات 
في المالة الطبيعية ٠‏ 

+ - عدم احتواء الاحشاء حيوائية كانت او انسانة على ترات 
بحالة طبيعية ٠‏ وعدم وجودها ايض في هوم الغنم والماعز والبقر 

الا انها توجد في حليب اليقر وحليب المرأة بككية مختلفة ثقراوح ماين 
ا ال مليغراما ) من التيترات المفدرة نس لبلا ماء 
الازوت في كل لترمن الحليب ٠‏ 

وهكذا اللقول عن وجودها في البول بككية قر بيةمن الحليب لتر ببأ 

؛ - من المفيد درس وجود النيترات سه الحليب لتعبين طبيعتة 
و.ذشأه ٠‏ ووجود النيئرات هذه فيه ليست علامة دالة على مزج الليب 
بالماء ( كا كان يظن في مخابر بار يز ) لان ماه بأر يزغني باليئرات ولآن 
الككية من النيترات التي وجدت بالحليب بعد مجه بكية حدودة من 
ماء الشرب في ياريز كانت أكير منها في الك نفسه 

ه - عدم وجود النيترات في | لاغذية التداولة اما وجود . 
ميلغرام منة في ا٠ ‏ يب يالك مل قا ملاظية. 

ومن المعلوم ان النيترات مدرة للبول من الدرجة الأولى ولابدخرها 
البدن ولا لتكائف فيه ٠‏ وهذا ما<دا بهم الى الان ان البدن ياخذ تليلاً 
من نيثراث الاطة الختلفة وهذه لاتلبث ان لنطرح الطراحً كاملا مع 


1 حداف اللى قري 
الحليب او مع البول هد الندبين او بالكليتين ٠‏ 

ه - تحري النيترات على طر يتنا هذه يعفلي نانج 'مقنعة جدا ٠‏ 
ولكن يحب اجراء هذا التحري؟ يول العالم غلرغليونو »على احشاء لم 
لتفسح ,مد والا فتنحول النيترات بالنفسة ولفقد 

يتبين ايها القراء اككرام ما ثقدم ماعاني السيد الكواكي في تبيئة 
اطروحته هذه من الاعمال الصعبة المتعبة التي لم يتوصل الى اثبات ما اثبعه 
منها ولا الى ننى مانفاه الا بشق النفس وصرف الجبود الطويلة ؤاءت 
درسا مفيداً ا أقدم له مع تبنثني هذه خالص شكري 
وابثه عواطف الخالصة ٠‏ 

ومن آذابه ومعرفته للجميل تقدم اطروحته لاساتذة المعبد الطي 
المر بي مموما ثم تخصيصه اسمي من بينهم مم ني لا انجد نفسي كفوةا لهذا 

وسنعود ف فرصة اخرى الى ذكر خلاصة الاطروحتين الآخر بين 
ان شا* الله وكلآت قريب 


1 


الالهاب احرف الحورلو 
ولاسها في الاظفال 
شعن سر 5 ويسهل شناوه بوضع 
الاتى فلوجستين الحار على البطن جميعة 
ال : 


من خواصه افراغ اوعية المعى والخاب ( البر بطون ) وتنبيه” الضفيرة الشمسية 
واار يطائية وايقاف الزحير والتلقص العفا لي والام 


١‏ افاأت امال 


ان كل افات الادمة مها كانسببها : كالحروق ) ووخزا ا ا 
الج ني بك ثر وقوعبا في الصيف تستدشي ان تعالم بسرعة بو ضع الائتي لوحب تين ٠١‏ ويحت 
أن بوضم في الغالب حاراً 1 

ان الحرارة الرطبة اذا طبقت تطبيقاً دام في حالة التبيغ تعيد الدورانالطبيعي 
بسرعة الى انتظامه وثٍ الخطوة الاولى في دامل ديد كل التهاب ٠‏ ارك الانتي 
فلوجستين البارد اسبل مل في بدء الروق . 


إك 5 ا 
لي : صوص 


ألو تامو ) واكرد وح 7 وااعهابات الاتمدة الر* ضية ة اوالمعص وساثرالتد غاتالناشئة 


من المرنات ار د تزول سر يما إوضع الان في فأوجستين اهار 
: سل 5 رمات والمساار لضرة الاطباء 
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ل ات ليفو نيان 
لخبر ثروات بآره 
مس كبة من القطران الكرا يوزوقي و بلسم التولو 


تستعمل في جيع آفات الصدر : السعال ٠‏ التهاب الشعب ٠‏ السل الخ 
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بايابين ثروات باره 


هواقوي الادوية الحضمية المعروقة حت اليوم والانواع المركبة منه في هل 


ارا 


منه| أيضا 5 


شراب ثرواتباره : : جرعتهماعقة كبيرة بعد كل وقعة 
أكسير ثزوات باره : جرعته قدح صغير بعد كل وقعة 
برن ثروات باره : جرعته بر اثتان بعل كل وقنة 
وي ناجعة فيامراض المعدة : الى ال لام المعدية التباباث المعدة ٠‏ سوء المضم 
وفي اسهال الاطفال فيعطى لم من لش اب ملعقة او ماعقتا قبوة بعد كل وئعة 
تباع هذه العلاجات في جميع الصيدليات” 
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94 الاغلاق والنفجير ”'" في التهابات الخاب ”"' 6« 
الحكع مرشلء خاطر استاذ الاغراض المراحية وسر ير يأتها 


جع جد 


ثناول هذا الموضوع عدد من الجراحين والشطروا فيه شطر ين 
رغب الشطر الاول في الحفاظ على ما تركه القدماء فثابروا على لفجير 
جوف الخلب متى التهب وكان سببالتهابه ذيلا” دوديا قد انبئق او جرحاً 
نافذا ادى الى شقب المعى او احد الاحشاء الحوفة 1 
وامأ الشطر النائي قفد.تفض الغبار عن هذا التراث الآ 


5 
٠ 


)١( 0‏ سر 21 يفره را يجسه وفتح له طر يا وجعله ينفج روب رهلفجيراً 
عم جره شدد لالمبالغة فالكلمة موافقة امنى ( مهةصته:9 ) كان المنجر مقابل 
لوز منهم) ٠‏ ا 

(؟ ) اعللب حجاب الكبد وقيل غلاف البطن ( اقرب الموارد ) فبو مقابلبعناه 
للبر يطون غير اي لم اعثر على هذا النفسير ( غلاف البنان ) الا في اقرب الموارد 
ولست اعل من اين ابت به الشيخ الشرتوفي ومها يكن فقوله جماب'الكبد كافر 
١‏ لتنسمية البر يطون به من بابتسمية الكل بامم الجزء وهذه الكلمة العر بة والنسبة 
--إليها اففيل من اللكلعة الاجمرة وتعر بيه 


. 


4ه محل عبد الطي العري ١‏ . 

القدماء فنبذه وقال باغلاق الخلب بعد نزع سيب الالتها فكان كلامه 
بدعة ة فيالجراحة قامت لحا الجعيات الراعترييدك وس ثلا الحلاث 
والصحف الطببة صفحات وله + 

ولكلا الحز بين حبج و براهين يأتي كلمنعا بها لدعم قضيته وافساد 
قضية خصمه وانه وان تكن قد رجحت كفة الاغلاق بعض الرجحان 
على كفة التفجير فالجدال لم يثله بعد ٠وليس‏ في اثئلاب النظرية القدية 

ما يدعو الى الغرابة لأن المقائق' نون ساطع بدد متى انشق غياهب 
الضلال ولافي قيام الجراحين وقعودثم ما يحمل على المجب لأن المرء 
امهل الايد عرولا بزع عانة رسخ لومم رايع وس بد 
ما يغب تفساد القدمم وسداد الجديد 

لا ين على احد ما علمئنا الجراحة بنذ القدم وما لا يزال السواد 
الاعظلم من جراحينا سائر ين عليه حتى الآان فعي لقول : انه هتى اهب 
الخلب سواء أ كانالالتهاب ناشمًاً من التهاب ذيل دودي قد البثق فلوث 
جوف 36 اومن آفة مبوية اه رضية وجب أن يرم ما أقلتعوان_ 
إنجر جوف الخلب يه احط ثقطة من البطن لكي نوجد 'للصديد 
والارتشاحات مخرجا لنفذ منه ٠‏ 

وبقيت الال على هذا المنوال الى بضع سنوات خلت اذ علا صوت؛ 
ؤفد استرعى الانظار ؛ مناديا بوجوب اغلاق جوف الخلب بمد اصلاح 
.ماخر به الرض او الجرح او الالتهابناقضاً ماوضعه القدماء ونش را يدعة 
جديدة في الجراحة وم يكن ذلك الصوث الا صوت الاستاذ امبردان , 


الاغلاق 05 في التهابات الخلب ماه 

( 0116:6082 ) الفر نسي 

فل يكد يلاع ذلك ارا ت<تىهبت عاصفة 5د يده في ساثرالدوائر 
الجراحية فناصر الاستاذ المبتدع قوم يمون الى التجدد وخبروا طر ينه 
وافلنعوا بمحتها وناهضه قوم دأهم السك بالقدم خاهروا بنساد هذه 
الطر يمة وافضلية القدية عايها ٠‏ واننا اذا امسر ينا ما ةلى في اللمعيات 
الجراحية منذ ظرور هذه البدعة <تى الآن رأينا ان دعاتها يزداد عددم 
بوم فيوماً وايقنا ان هذه الطر يقة يلها الجراحون مكان الطر يقةالقدية 

فان الامي ر كيين والالمانيبن الذين كانوا من | كبر المناهضين لمذه. 
القضية بدأوا يتحولون اليم ع ن.«بدإثم ويةرون بفائد تها وانضايما ٠‏ 

يتوم الطييب اذا التى نظرة س.طحية على هذه الطر يقة انها مخالءة 
لكل شر يعةجراحية لان النفجيز في الالتبابات والحامع الصديدية سنة 

سارت عليها الجراحة منذ وجدت عتى يومنا ٠‏ غير ان من دقق في الام 

وزانه بميزان النقد الحر د وجد ان هذا التغجير وان يكرك. جنا فى في الجامخ' 


م 


الصديدية الاخري لإ يصلحفٍ جوف الاب لآأن للخلب شروطً خاصة 
في الداع لا بتصف . ها سواء ولأن لتجير جوف الاب لنجيراً خسنا 
يكاد يكون مستحيلا" واليك البرهان : 

لان جوف الخلب لقسمه الربط والماسنار يا طبقات ف 
هذا الثرتيب النشر يمي جوف الخب عن ان يفجئر لفجير عمسا .نى 
اججمع الصديد فيه 0 ش 

؟ - لان الالتهاب متى اصاب جوف البطن ينتشر وتيب انتشاره 


50 جل لميد الى العربي 
حر كات الاحشاء الموجودة في البطن فكما ان هذه الحر كات تساعد البنية 
على الدفاع ازاء النمفن ف تساعده ايضاصل الانتشار والامتداد فان الامعاء 
بحر كاتها الاستدار بة لاتستقر في بكانها اسلقراراً ثاب لان محتواها يو'ثرفي 
مقرها فاذا امتلات غازا علت او امتلاات مواد غائطة هيطت في الحموضة 
وَكذلك المناثة اذا امتلاّت او فرغت بدلت الضا حاورات الامعاء ومقرها 
ومثلبا حركات التنفس التي تبدل مقر الاحشاء وءدا هذا فاناثرب الكبير 
حركة خاصة به وهذه الحركة مبمة جد من الوجبة الفسرولوجية ٠‏ فكل 
ا سيب في انثشار الالجهاب وامتداده ٠‏ 

+ - لان الجر يان الإلهمي ( اللينفاوي ) اشد نعلا في نشر الالتهاب 
من حصره ومكاكته ومتى تذكنا ان سطح الخلب تعادل مساحته مساحة 
سطع الجلد عرفنا عظمة قوة الدفاع الني تجردها ذلك السطح متى هدده 
الالتهاب ٠‏ وهذا يبين لنا سرب انتصار البنية في !لالتهابات ولاسها متى 
لع ازيل مدرها 

.4 لان لآن الارتتتاح الخلي ؛ ذلك المائم الصافي الذي 'يرى في بدء 
التفاعلات الخلبية يقصف بقوة قاتلة اجرائيم وقد اثبتت ذلك اعمال وغار 
وغراوتز ونوتزل وغيرسم وتزداد هذهالةوة القاتلة شدة مازالت بطانةالخلب 
( الاندوثاليوم ) سليمة اما متى اتلفتها الجرائيم فان ثلك القوة تفع ف وتين 

* -لإنالبنين ( الفيبر ين)يساعد على,حصر الجراثيم بالصاق م 
الماب بإعضرا يعض 

” + لان امتصاص السوائل المرتشحة في جوف الخلب سبل كل 


الاغلاق والتفحير في التهابات اللانٍ باه 
السهولة اذ قد تبين من الاختبار بالحيوان ان سطح الخلب بتص في اليوم 
الواحد مائم مسادلاة لثقل جسم الحيوان نفسه ٠‏ ِ 
- لان الثرب 0 بلغي (١‏ لينغاوي ) كف لاوهو 
يحتوي على عدد واذر من الاوعية والمند الباشية فالدور الذي يلعبه في 
الفعك بالجراثم بم وتجر يد عناصر الدفاع عن البنية عظيم لاغابة وقد ابدت 
ما نحن إصدده اعمال روجه فان اسنصال الثرب الكبير في الحيوان ينقص 
انقاصاً محسوسياً قوة الدفاع فيه ازاد التهاباث الخلب ولا يخنى ان تمراك 
هذا الثرب يمكنمن الاتجاه الى حيث الجروح ومس اكز المفونة فدورة اذن 
من امم الادوار في مكالخة التهاباث الخلب ٠‏ هذه في وسائط الدفساع 
المنوفرة في الجلب والني تضمن له الخروج ظافرا من هذه المعركة المفنة ٠‏ 
فاذا كانت الحالة ما رسمنا وجب على الجراح ان يساعد الطبيعة في 
دفاعبها و يوي نلك الوسائط بايجاده حالة تقرب من الوضعات الثثرمية 
الفسيولوجية الني ذكرناها ٠‏ . 
. ولهذا وجب عليهاولةات يزيل سبب العذوئة زعتاما لا جنال نه 
اذا كان السبب الذيل الدودي قطعه ورم منبته ترميآ حساس] او كانت 
الامعاء المثو بة او المجروحة رم الثقب وخاط الجرح ثم اغلق جدار البطن 
اي طبثي الخاب والصفاق والجاد ايضأ حسب رأي ( امبردان ) اغلان؟ 
0 لفجير٠‏ ولماذا ؟ 
- لان المفجر جميم غر يبو 00 يب موجود فيا جوف 
ان عه" ويخدض اعصابه فيضعف دفاعه ٠‏ 


- 


3 عمل المعبد الطب العر بي 

7 لابن المفجر يخفف الضغط 00 بنفص قو 
ابتضاض السوائل المنصبة ٠‏ 

م ؟ - لان المفجر قد إسبب إضغطه الموضعي موانة يلاه الي 
يجاورها فتتحل الةعاب دون ان تتكون الالاتصانات الطبيعية وذناك لان 
وجود المفجر وهو جسم غر يب اخرها عن المصول ٠‏ 

4 لان المفجر قد يسبب تزو يا في القسم المعويالذي يضغطه ٠‏ 

ه واخيراً لان الماجر مها كان غلظ ينسد بعد 1" ماعة باغشية 
كاذبة تلفي وظيفته المنجرة فبتى ال ائل المنصب في جوف الاب موجوداً 
كان المفجر ام لم يكن ٠‏ 

فكل هذا يدل دلالة وامعاعراد اغلاق البطن في اليومين الاولين 
بعد التهاب الخلي خير من تفحيرء والبرهان الاول على ذآث ازدياد عدد 
دعا هذه القضية يوما بعد يوم والبرهان الثاني الاحصاآت التي جا" بها 

-كثي من الجراحين ققد اورد !١(‏ برخت ) من فيئا احصآة جاء فيه مل ذكر 
٠١‏ مريضاً اصببوا بالتهاب الكلب التئشت الناته من انيثاق الذبل الدودي __ 

فاجرى تملياجم م الجراحية في اليومين الاولين ول يمت منهم الا مريض واحد 

وندل نات الاخرى الكثيرة ولا سها احصاآت امبردان الذي 

لا إستممل سوىهذه الطريقة منذ إشنتي عشرة سنةعلى نجاحهذا الاغلاق 

لقد صادف بعض الجراحين بعد اغلاق جدار البمان والجلد 5 
خراجاً تحث الجاد فاكتفوا بأغلاق الطبقة الخحلبية الصفاقية وابقوا الجلد 
مفتوحأ نحاش لذه الخراجات غير ان امبردان .لا يزال. مصرا على خياطة 


الاغلاق والتفحيز في التبابات الاب اه 

الجلد ايضا وملّحظحه ملاحظة دقيقة حتى اذا مابدث فيه اقل علامة تدل 
على تكون الالتهاب اسرع الى قطع اليوط وهو يضع في بفض الحالات 
الي تكون بها العفونة شديدة مفجراً تحت الجلد دون ان يصل الى جوف 
الخلب فيرسل فيه بضع مرات في اليوم تحلول ( د كان ) و يتحاثى تكون 
الخراجات 

اما نحن فليس لنا ماتقدمه لدعم هذه النضية غير جريح واحد الى 
مسنشفانا العام فيدمشتىحيث اجرى“ءليته الاستاذ لوس ركل وهذه مشاهدته: 


أ ٠ج ١‏ جمره 4؟ سئة متزوج ولدس له اولاد دخل المستشنى العام في 14 
نيسان سنة 477 مصاباً برح الة قاطّة نافذ في القسم السفلي من الماصرة اليسرى 
واأده نوفني منذ سنتين بالزحار (دوسنطاريا ) ووالد:ه صحيحة البنية ولاتزال 
في قيد الحياة وله اخوان سايان ايضا * ولم بذكر انة ايت في ايامه الماضية بمرض 
رنحته الممرة بوم الغلنا الواقع فيه 1 نيسان سنة "18 الساعة الثامنة ليلا , 
واختصم سِ احد انسبائة فطعن نفسه. يمدية اصابث الناحيةا ريدي 
الدم غزيراً من جرحه فنهض وسار على قدميه . 2 
ولا ميحد لب عادإلي تجرحه بنفسه ففسله بالماء المار وطلاه بصبغة 
دود ودر علره قل من المصفر وربطه فل تر عليه ساعتان حت اشعر بأل فوبطنه 
ع ازداد الام ازدياراً تدريجيا الاانه بغي ممتملا وقاه ه ‏ عرات في لك 'لليلة 
وبال ثلاث مرات وعند الصباح أتي به الى المنتشنى ٠‏ 
فتبين من معاينته انه كان مصابا جرح آلة قاطعة واقع على مط الذي يفصل 
ده سدكيه 0 © لا لتسس سه 


م نجلة أامهد التأي اموي 
الجرح الل للد واللحمة ( النسج لوي نحت املد ) والعضلات واغلب و وثقب المى 
الدقيقة وكان بطن المريض في حالة دفاع عضلي شديد والاءه البطنيةمنتشرةوتطبله 
م واضحاً وكان عدد النبض ١٠١‏ والتنشس ٠‏ وقد فآك مرة بعد دخوله 
أشفى وقبل اجراء العمليذ الجراحية ٠‏ وكانت حرارته 4 وصفوةالكلام كان 
١‏ - مصاباً بالتهاب الب المنتشر المسبب عن جرحه النافل : 
العمليه المراحية : نضر جرح الللد واقتطعت من شفتيه كل الاقسام 
المرشوضة ووسع الجرح البطني عرض) عم مدد طولا" على الخط المتوسط 
فاننشرت لدى فت الخلب غازات وراتحة ثتنة وكانت محتويات المي مالئة جوف 
الخلب وممتزجة بدم متخار غزير وس والامعأه متمددة مماوة غازا فبعد ان جنئف 
جوف الخلب جيداً وعويدت الامعاء بدا على المى الدقيقة جرح معظم الحافين يبلغ 
طوله سانتمترا ولصفن الساتتمر انجاهه محسب تحور الامعاء الكبير فخيط الجرح 
حسب الاصول عُ مسحت المعى في مكان الت بقطيلة « تأمبون »6 هبللة بالاثير اما 
جوف اخلب فل يفسل بشيء ولكنه أكثفي بتجفيفه برفادات ناشفة وبعدها قربت 
شاتا جدار البطن برمته «ييما فيهالجلد ايضأ » باسلاك معدن وخيط الجرح: بشعر 
فلورنسة طبقة واحدةدون تفحير البتة ووذ ضع الثلج على البطن وحقن اأربض, 
-+اللو_فين والزبت الكوفر والمصل الاصطناعي فبقي القيء شديدافي اليوم الاول 0 
المربع بدون قفر جتعذمرات. يتغوط وبقيث حرارته 79 
وف اليوم الثاني كانت حرارته صباحا 01779096 عاو" 1 ورحودة 
وتغوط وبلغت حرارته مساء الدرجة 8” وفي' اليوم الثالثك خفت ألالام والتطبل 
وبدأت الخالةالمامة بالتحسنحتقى أن الجر بيج حاول النهوذ ضمن فراشهو كان النبض ١٠١‏ 
وحرارة الصباح /" والماء 4 واستعمر التتحسن في الايام الثالية نقطعت الاسلاك 
المعدنية والميوط في اليوم الثاني عشر وم" الاندمال بالالنثام الاولي وشفي الجر يج شفاة 
نام) في اليوم الخامس عشر 1 
ان هذه المشاهدة الوحيدة لالكني لاثبات قضية تشغل العالم الجراحي ولكمما 
برهان من البراهين العدنيدة الثي بقدمها دعاة هذه الطريقة اثبثتاها لما فيهامن الفائدة. 
دعا 


التهابات الرعم النزفية أمأة 


اللهابات الرح النزفية 
لحك شوكة الشطي امستاذ النشريم المرضي والانسجة وككون الجنين 


إ010”ك>7كت 46٠.‏ )كلتك 


وصف بعض المولفين تحت اسم التهابت الرحم النزفي التهابا مسببأ عن 
الجراثيم العادية ومصحوبا بنزف مختلف الفزارة وناته من انيجباس قسم من 
ملحقات ( الرشي ٠)‏ وقد ارادوا عد" ذلك وحدة مرضية وتثشر يحية على 
انه لو دقق في التهابات هذا المضو لوجد ان أ كثرها يصحبه النزف « الذي 
يكون في بعض الأحوال المَرْض السسريري الهم والوحيد في سير امرض » 
دشم اختلاف اسبابها وطبيعتها ٠‏ 

ثتولد هذه الانزفة في اثناء سير الالتهابات الرحجية الختافة من كارة 
اوعية الفشاءالمخاطي او من الانحباس المشحي اومن طروء التكاثر الزغغي 
اوالسليل او الحولين اككئي والحبيبي على الفشاء الخاطي او من تمولات 
المضلة الرحمية واوعيتها ٠٠١‏ الخ 

لتنج الالتهابات النزفية الشكل المسسبة من تحولات الغشاه المخامي من 
انحباس بعض اقسام الملحقات ( الرشيمية) بعد الوضع وكثيراً ما لمع بعد 
الاسقاط ولا سما اذا كان منتعلا لان البيضةالملفحة تطرمم اولا ثم لنفصل 
بعض الملحقات ا وكلها عن الجدار الرجبي وتخرج او ستخرج بعد ان ثمكث 
مدة مختلفة في الجوف الرحمبي ود لوحظ ١‏ كثر من ران |لالحقات جميعبا 


إل 


ده جل البدالطي اللي ٠‏ 
شفع الم وقد ليق قل اشيسة وتوا في ارسم بضمة اسليع او 
بضءة اشهر ٠‏ تظور الانزفة في هذه الحالة بعد الولادة بضعة ة ايام أوبضمعة 
اساييع او بضعة اشبر وتكوز ن مختلفة الفزارة فتكونتارة نزقأبسيلا وتوول 
اخرى الى ضياع دموي شديله * 

الالتهابات الزغبية : - يتصف كغير من الالتبابات الرحمية بافات 
خاصة في الغناء الخاطي تستهدفه للا نزفة وذلكان الفشاء الخاطي الموجود 
بين المسافاث الغديةيتكاثر فيشبه بارزات صغيرة ماثلة لزغب الامعاء و بناه 
هذه البارزات نسج مكلف من خلايا ( رشيمية) واقواس وعائية وقد يكون 
التكاثر شديدا في الفشاء الخاطي فيصبح معيكا محد وديا متديغاً سبل التمزق 
او قد تكون هذه الا قات منتشرة في الغشا"الخاطي او مننحصرة في بعض 
نواحيه قط ٠‏ 

وتصادف هذه الا فا تالنشر ميةفي اننا سير الالتباب سواء أكانت 
طبيعته بسيطة او وخيمةوقد يمن استقرار المكورات البنة(الفونوكوك) 
او جرثوم آخر غيرها 

الالتهابات السليلية :- كغيرا ما تكون الافات الالتهابية في الغشاء 
اذامل عادية الا في بعض نقاطه حيث يكثر الخلال بين الغدد تكائراً 
شديدا فتلكون من جراء ذلك كتل صغيرة تتصف بانها منفردة وثنالثة 
تون كلاو جزئيا ٠‏ وقد تدمو هذه الكتل فيتذئب قاعها وتصبح ذات 
سوبقة اما حجم هذهالسليلة قند يساوي تارةحجم حبة ألكرز و يعادلاخرى 
حجم بيضة امام وقد يز يد سحجمها أكثر منذلك ايضا ٠‏ 9 


الثهابات الرسم النزفية 010 
التهاباثالنسج الخاص لار حم( البار اتكيائية ) ( ١‏ ) :لا تحصل الانزفة 
من التهابات الرحم التي تطرأ على الفشاه الخاطي وحده بل انها كثيرا مسا 
لج من نحولات لسيجية وغر يزية مرضية (006أع5010غجمهزوترطم ) 
تصيب العضأةالرحمية واوعيتها و حقيقةا لاعس ان الارحام الصلبة والقاسيةاواللينة 
المنصفة بشدة التبيخ تسبب انزفة غزيرة الامرالذي تجعلها تندمجفي زمىة 
التهابات الرحم الأزفية الطبيعةو يستنتجما ذكرنا انه لاتوجد التهابات رحمية 
نزفية خاصة ذات اسباب معيئة ووحدة شر يحبة ومرضية بل ان أكثر 
التبابات الرحم يصحبها نزف وذا يفضل ان تنعت هذه الالتهابات بالأزفية 
الطبيعة فيقال مثلا التهاب الرم( لوم وكري) النزفيالطبيعة والتهاب الرحم 
اللغامي الازفي الطبيعة وهل جرا ٠٠‏ 
واننا نيبت فها يلى بعضع المشاهدات اأتي لاحظناها حين فحص 
بعض المريضات في المستشغى العام وذلك بالايجازالذي يستدعيه ضيقالمقام 
جاءت المستشنى سس يضةتمرها ١؟‏ عاما لا يتعدى تملبا الخدمة البيشية وكانت 
تشكو نزقا رجي والاما في القسم السفلي من بطنها وي حوضها وافادت ان هذه الالة 
بدأت عقب اسقاط انيس على اثره قسم من ملحقات (الر شي) في رحمبها 
اما 0 السابقة ليس نهاءا يستلفت النظر عدا ايكيا وعمليتين 
ان في احوالما الميلية فليس دا بكر فان زوجها حسب اقادئها مسيع البئية لا 
يسيل الصديد من قضييه وليس اقل علاقة بين مرضبا الحاللي وصحة بعلبا 1 
(1) لايخنى ان العضلة الرحمية كغيرة الاوعيةحتى اث الأسحبين نظروا اليها 


كشو دموي وعدوا يجبا العضليمكونًا من اجتاع الاننصة العفهلية الحبطة باوعيتما 
) مع 1001 ) 9 


04 محلة المعبد الطبي العربي ” 


وقد تبين من خص اجبزتها انه لاي يوجد فيها اي اختلال يستحق الذكر سوى 
انها كانت مصابة شقر دم من جراء الا نزفة البي اعثرتها 7 

اما نتيجة معابنة اعضائها التناسلية فكانت كا بلي : شعرت المريغة بألم لدى 

جس المواضع الموكلة التي عرفها سناغيروف ( 50681501 ) والتي تناسب اليوط 
العصبية 55 عْةَ عن الزوجين القطنبين الاولين اللذين يعصبان قاع الرحم 

وأشعر بالمس المزدوج المهبلي والبطني ان العنق قصير وضخم وان فوهته «غاومة 
غرضا وقوامه رخو بالنسبة الى الال الطبيعي » وان وضعه طبيعي الا انه متخفنض 

بعض الالنتفاض ومتحول الى شككل كروي وظهر بالمنظر المويلي اف شكل العنق 

أسطوائي هدور بعض الاستدارة يسيل من فوهته الخارجية سائل دهوي مخاملي 
وردي الاون ٠‏ هذا ما تبين لنا بنتيحة الفحص على اننا لم نت مكنم ن اللزم بالتشخيص 
على الرغ من ان الاعراض كانت تدل على وجود التهاب رمي نزفي الطبيعة ذلك 
لأن م م المريشة كانت قد جرفت لضع مرات دؤن ان يثوقف اليزف م وسعنا 
الرحم إشممات هغار بغية الاستقضاء الأ دبعي لداخل الرحم فشعر: نا بأن الغشاء 
الخاطي تفرش" ناميات سهلة التزق ا العرف شبيبة كل الشبه بالبراعم 
اللعسمية وقد ثبتنا نها قطعا عديدة بمحلول بوان بغية الفحص النسييجي 

وتحقئنا من الاستقصاء الاصبعي هذا ان طبيعة الالتهاب كانت زغبية ثم اردفنا 
التوسيع بالتتجر يف فكان من ننيحة ذاك ان انقطع الدزف الذي كان يعثريامر يضة 
الا انها لم تبرأٌ من السيلان الصديدي وسارى السدب في ذلك 

ولنقل الآآن كلة عن بنا» قطعة اقتطمتها الحرفة 

وجدناها مكوئة من عناصر ضاءة التهابيةوخلايا (رشيمة )و كرب يات بيضاء كثيرة 
النوى وخلايا من نوع ع اطلايا المصورة ( 162ل :نهدصهها”1) وكريات حراء كانت 
توي اوعية شعر ية (رشيمية) حديغة التكون عسكبة من خلايا اندو ثليالية منعفخة 
ومستندة على غشاء زجاجي رقيق (11566؟) 

ولدى خصبا بالءدسة الغاطسة شوهسدت فيها بعض ع شييبة كل الذبه 
بالكو رات البنية الامى الذي حملنا على الريب يصحة افادتها ولدى لخص السيلان 
وجدت فيه المكورات فسئلت المر يضة عن حقيقة الامى فاعترفت وان افادتها لم تكن 


التهابات الم النزفية م 
حقيقية وان زوجبا كان مصابا بالسيلان وان جع «انشكوه انتقل اليبا من زوجها ٠‏ 

كعد ذلك ان المر يض ةكانت مصابةبالتهاب الرحمالفونو كوي الغزفي الطبيعة وهكذا 
بكون السبب في عدم برئها من ١اسيلان‏ طبيعة 1# الخونوكوكية اذ قأا ف 
هذه الالتهابات بالتحريف 

مشاهدة ثانية : انت المستثنى مريضة تشكو ائزفة رحمية اصابتها منذ ار بعة 
أشبر عقب ف ٠‏ ولدى معاينتها ظبر انها مصابة بالتهاب الرح النزفي الطبيعة 
الم.بب عن النحباس قسم من الملحقات فاجر يث لا جملية جر يف بعد ان اخررج القسم 
المنحيس خصلت اأريضة على الشفا؛ التام 

مشاهدة ثالئة : جاه ئنا مريضة نشكو انزفة رحمية اصابتها منذ اربعة اشبر ولدي 
معاينتها وجدناها مصابة بالتهاب رح عادي نزني الطبيعة ويما ان المر يدة كانت في 
حالة فقر دم شديد فقد فضلنا موقا ان نعطيها ادو بة قاطعة للدزف دون ان نعالجبا 
حراحيا ولا تزال المريضة في الميستشئى حتى اليوم قيد المداواة 

مشاهدة رابعة : دخلت المستثنى مريضة تشكو انزفة رحمية ظبرث منذ بضعة 
اشبر وكانت دصابة بالتباب رحبي قدي ولدى معاينتها ظهر انها مصابة بالتهاب الرحم 


معالجة التباب المفصل السيلاني بالمداواة الذائية القيحية المصلية 
606 - ملام - 0316 

اورد الاستاذ غوديه حادثة التهاب مفصل ركبة ملاني حاد في 
م يض بوله ملقيح وموجودة فيهالمكورات البنية (الدونوكوة) وقد سات 
حالة هذا المر يض العامة "كغيرا فياليوم الخامس عشر ولت حرا رت ولازمته 
فبزل غوديه ركيتة وا خذ منهاعشرةسم ٠‏ حفن عضلات القخذة كانت النتيجة 
باهرة لان الهالةالعامة سنت تحستاسر بعأواحالة الموضعية كذلك فعادت الى 
المفصل ار يض حر كاتهالطبيعية خلال خسةعشريوماً بعد ان خف تورمه ٠‏ 


فك محلة المعبد الطبي العر لي 


المستحدثات الطربية 
2 8 «ى ١‏ 
للحكيم مرشد خاطر استاذ الامراض الجراحيةومسر يرياتها 
وتم 
(؟1) مداواة البهر والنزلةالشمبية المزمنة بالاشماع 

ولدت هذه المداواة في المانية وثي لتقسم طْر يفتين متازتين "0 الطريفة 
الاولى وش التى نوثر بها الاشعة مباشرة في المنصف ( 18أ8160135 ) 
والطر يق 0 التي توجه يها الاشمة الى الطحال ٠‏ 

اما الاولى فزمن ظبورها الى عا عالم الوجود بعود الى السنة ١1١5‏ فيينا 
كان شبلين يعاين امسءا مصاباً بالبهرمعاينة طوثيلة بالاشعة لاحظان تحستاً 
بين طرأ على ذلك المر يض بعد تلك المماينة ٠‏ 

م درست فئة من علا المانبة طر يقة شيلين ولاسيا ستافان الذي بين 
بدروسه ان الاشماع ببدل التشاءات و يزيل بلورات شاركو لابدن 
وبحيات الايوز ين ٠‏ 

كان يظن شيلين ان فءل الاشعة يقوم بتأثيره في اييثاليوم البطائة 
الشعبية مانم وفي الخلايا الكاسية الشكل التي لفرز المصارة ٠‏ غير ارنف 
4 الطبي العام في لمئية يعثقد اليوم خلاف ذلك لانه ينسب فمل 

عة الى تأثيرها في العقد الرغامية الشعبية الي كانت قد مضت ك3 
0 العصب الرئوي المعدي فاحدثت نوب البير ٠‏ 


0 22 المستحدثاتالطبية ف 
<< اما التاية ققد وجدها ايضا غرادل ولوسان صدفة فائما ينا كنا 
يعالجان مس يضاً مصابا باييضماض الدم بتوجيه الاششعةال طحالهو كان لمر يض 
مصاباً بالوقت نفسه بالبهر لاحظا ان نوب البهر سنت تحسئا واضم] ٠‏ 
ود بين هذان المولفان ان الاشعاع الطحالي تصحبه لفاعلات واضهمة 
بعض الوضوح كنثيان وقي" وصداع وازدياد النوتر الدموي وان النحسن 
بكون قو باكلا كانث هذه التفاعلات شديدة ٠‏ و يملقد غرادلان اشماع 
الطحال يوجد فيه اضداد ( 888075 ) وان هذه الاضداد دل 
دثاث العنوه ( عاعنهآنزط م808 ) المسببة لنوبة الببر ٠‏ 
وبقول غرادل ان اشراك الطر يتين خير من استعا لطر يقّةواحدة 


(1) طرية جديدة في ثلبين الندباثت 


إستنتج ستازنر بعد دروس كياويةطو يلة ان المادة النيتقوىلى ثليين ٠‏ 
الندبات انها نبي المادة الي تكن من تفخ الكو لاجن ( مصفههااه:) ) وهو 
المنصر الكو ن لنسج الندبة 

وان جمبع الادوية المستعملة حتى الا نلائلاف سيج الندبةلالتص.ف 
ببذء الصغة الا قلبلا ( كالفيبروليز ين والثيوز ينامينوائ ٠ ٠١‏ )وان لهاليل 
الكولين (106ا0نله) بعض التأثير ٠‏ الا ان خير مابقوى على تبديل النسيج 
لبي انما هو تحاليل القرشع (4/46) فائها تعيد النسج الندتي صافيا وتفخه 
002 
ان محلول الترشع المشبع سوا حل ف سائل قلوي او ماهو الحلول 


8 مجلة اميد الطبي | المر بي 
الخالي من السمية الذي يتهض بأ كبر : خاصة محللة دون ان يكون 100 


خطر موضي 

اما اختبار هذا الحلول فد قام به ( ستوا ) فانه بعد انتحقق انمحلول 
القرشع الذي نسبته 5١‏ بالمائة محلولا” في المصل الفسيولوجي يذرق النسيج 
الضام اميت جرب تطبيقه على النسج المي 

ان حقن الانسان بستتمتر ين مكعبين من محاول القرشع يلين و يلطف 
الندبة ٠‏ ويجب ان تبدأ المعالجة بعد ان ينقبض النسيج اتقباضا نهائيا ٠‏ 
ولا يجوز ان نستعمل هذه الممالجة يف الندبات اللتصقة الني يخشى من 
حصول الموات فيها ٠‏ واما في النديات التي يصحبها انقباض ميق فيجب 
ان يجرى المقن بكل دقة تحاشاة للاوعية والاعصاب 

واذا استثينا هذه الحاذي ركان للمعالجة,تائج مرضية ٠‏ 


(14) معالجة سقوط المستةيم الباسوري بالتخغير اككبر باثي 


لاخنى ان الحججاث الباسور ية الحادة الشديدة متى تنابعت تودي الى 
قوط غشاه المستقي الخاطي سقوط.] خفيقاً ٠‏ وان هذا الورم المؤألف من 
الحليات الباسور ية والفشا* الخاطي مادق في الغالب اختناقاً موئلم) لاغاية 
إضطر المريض الى استعمال جميع الوسائط لاداله ودفعهالمىمافوق العاصرة 
فيشعرالمر يض حيئئذببعض الراحة الا ان الورم لايلبثان يعود الىالانسدال 
لاقل جهد ولا سا حين التغوط فتبتى حياة ا مر يض معذبة دون ان توجد 
واسطة دوائية كافية لاراحته اراحة دامّة ٠‏ وكثيراً مسا توقع هذه الخالة . 


المستحدثات الطبية فعة 
في عقر اعون لانو رستنا شديدة سبيها الآلام الدائمة والانزفة الدموية 
الحفيفة ابي تثئاب المر يض حين كل تغوط ٠‏ 
ومما يزيد الام اهمية ان هذه الخالة التى يبنا شدتهاتئدي اشير الى 
سقوط المستقي النام وظهور السرطان على ذلك النشا المر يض 
اما 7 الجراحجية ففيها ؛ بعض النظر لان قطع الحلات الباسورية 
وحدها لايكني ولان قطع الغشاء الخاطي قطما دائرياً حسب طريقة هويئاد 
لاتخنى اضغائها البعيدة على الر غ من الاعتناء الشديد بائقائها ٠‏ 
فان تضيق امستقيم الذي يمقب هذه العملية يسبب توسعا فيالمعى فوق ذلك 
النضيق و ركود الغائط في الةسم المتوسم ولاتخىاضرار هذا الركودالجسيمة 
ولهذا فكر الحكيم دورن بوزلاآر ان ياب هذه الحالة بطر يقة 
التخثير الكبر الي ( 1 لع ةن مراء»81) وانها لطر بقة خالية عن تعاذير 
الطر يمة الجراحية تشني المر يض شفاءاما ٠‏ وتكني في الغالب هجلببات لكي 


يتم الشفاء ولا يحتاج المر يض الى الراحة الا ثلاثة ايام بعد الجاساثالادول 


(15) استعال ترترو التيمونيات البوتاس في معالجة داء الثر يكين 
( 5ه ملطع ك1 ) 


اورد غروف مشاهدة مريضة عمرها 85 سنة تمكن من تشخيص دام 

التر يكين فيها في زمن يوم الطفيليات على الدم وقد دل طل ذلك وجود 

سرفات التر يكين في الدم الماري في العروق ٠‏ وكان قد ظن ان مرض 

هذه المرأ ة قبل دخرلها للدستةؤو فى التهاب الحلاب (البريطون )الموضي لانما 
ذ : 


.0 محلة المعهد الطبي العربي 5230 
كانت مصابة بآلام بطنية شديدة واسهال وحمى ونزف رحمي وقد دلت 
معابنة الدم على كثرة حبات الايوز ين ( 60510008116 ) فيه الني بلغت 
١‏ بالائة فشك حينئذ في داء التر يكين وقد دلت معاينة الدم على وجود 
السرفات في الدم الجاري ٠‏ .فقن ور يد المر يضة بستتيمتر مكمب واحد 
من مملولتسيته ؟ بالمائةمن ترترو اننيمونيات البوتاس وز يد المقدار الى 
سأنتيمتر ين مكعبين في اليوم الثاني والى > س م في اليوم الرابع فسقطت 
الحرارة ولاك اي اجر يت في اليوم الرابع وزالتالالام البطنية 
والاسبال وعادت المرأةالى بدتها صحبحة بعد بضعة ايام 

ان هذا الدواء قد استممله روجه في الكلا آزار ( #قننة - 168/8 ) 
وبا انه لاعلاج خاص بداء التريكين فان هذا الدواة جدير بان تدرس 
فائده في هذا الداء ٠‏ و يجب ان يكون التعلول حديثا وان يتحاثى انزال 

. شيء من العلاج في اللحمة ( النسج الخاوي تحت الجلد) لثلا تمصل 
خشكر بشة٠‏ ولفيد هذه المعالجة بالخاصة قب لاستقرار الطفيلى فيالعضلات 
والامى الذي يكن الطييبمن تشخيص هذا الداءفي بده اشتكا” المر يض 
آلام) بطنية شديدة واسبالاً وحمى وتكائر محبات الايوز ين في الدم 
و وجود السرفات في الدم الجاري والمائع الدماغي الشوك ١ ٠ ٠‏ 


(16)ممالجة التغرث ( في" الحبالى ) المستعصي عبن الور يد يسك المنب 
و بالغذاء اماي الفحمي ( الحيدروكر بوني ) 


ينسب ينوس ( 79805 )عوارض النسم في الحبالى وما التفرث 


. المستحدثاث الطبية عه 

إلا احدها » الى تقص المواد الأثية الفحمية في الاملان بنية الطفل تستدعي 

كثيراً من هذه المواد فتأخذه من الوالدة ولهذا كان لاب من اعطاة' الام 

ش اتن نكر المنب لكي لمكن الكبد من صنع الكمية الكافة من 
(الغليكوجان) وتتحاثى هذهالعوارض 2 * 

0٠‏ وقد قسم تنتوس النساء اللواقي ءالجهن : الى حالات خفيفة وف الني 
لايصاب الموامل بها الا بغثيان او ببعض الق” ٠‏ والى. حالات متوسطة 
وشي الني كان التفرث فيهاغز يرا الا ان الالة المامة كانت لاتزال 
جيدة٠‏ والى حاللات شديدة وقي التي منا 14 اناه وظهبراليرقان 
و بدت اعراض التهاب الكلية ٠‏ 

ش فني الحالاث الادلى يكني ان ألغذى المراّة . بغذاء مائي لي وان 
لشن الا كل الغنية بالسكروالوادالائية النحمية كالائما رالمشو ية والعنب 
والتمر والعسل والسك الماذي وغيرها. ‏ ' 
وفي الحالات المتوسظة تفذى الحامل بمحلول سمكر المنب. وعصير 
البرثمال اشم وتمطى الكلورال أو البرومور.وتصنع لها حَدَن شرجية بمحلول 
سكر الشب.فاذ! ظل التي سوا 

٠١ | ١ سكز السب‎ - 

وف لمالا الشديدة يدأ اتن الور يدية بدون 5 وفك لمن 
4# مراث في اليوم ١‏ ليحن ري بحلول سكر العنب . 
وتغذى الحامل بهذا الحلول ٠‏ 
١‏ اقم سيلب في دأ يقوس بجقن18 خرام سكر عب 


0 مجلة المعبد الطب العر بي . 
حلولة في ٠٠؟‏ س م ماء م زاد هذا المقدار الى ٠ه‏ غراماً في 0٠١‏ س "م 
مأء وابلغه الى لاسكر عنب في 1 سأم ماه فكانت العائم ممرع 
والحاليل الزائئدة القوة ( ©ناوقه5:0عمنز11 ) الهىي نسبتها 5؟ بالمائة اشد 
فعلا” من الحاليل المتعادلة القوة او الضعيفة القوة ويجب ان يكون سكر 
العنب نفيا للغاية وان. ثنبذ الحاليل التي ظبر ذيها رس.وب او ابحترق سكرها 
( صمتأخدة سويد ) ١‏ 

وقد جرب ايضاأ تتوس جر يأعل قاعدة تلبهار حاولا ملفا من وحدةٌ 
انسولين واحدة لكل عثمرة غرامات سكر عنب وحن الور يد به فإتكن 
التتائج احسن من الحقن بحالبل سك العنب وحده ٠‏ وقد احصى تتوس 
حبلى مصابات بالتفرث عون بهذه الطر يقة فل يمتمنون غير ار بع 


(10) معاللة السعال الدييٌ بالاشعة الحوولة 


مداواة السبال الاي بالاشعة الحهولة وقد بنت بحنها على 86٠‏ ريض 
عولجوا بهذه المعالجة ٠‏ فن هولاء الأرغى من عولجموا بالاشماع فقط ومنهم 
من عولجوا بالفاح والاشماع ممأ ومنهومن تركو بدو نعلاج ١‏ اما الانبوب ٠١‏ 
.الذي كان يستعمل في المعالجة الشماعية فهو انبوب كو كيدج مع توتر 
50٠0٠٠١ ) 1655108 (‏ فولت وشدة ( 5116م12)6 ) م ٠‏ وم شحة 
الومبليوم تخانتها ام * 

واما المقدار الذي كان يمطاه الاطفال الذين لم ريكلو”السنة الاوني 


المستحدثات الطبية يفك 
فهو ؟١‏ مليمبار دقيقَة( 01811165 - 8565م711111811 ) في الوضعة الامامية 
في اليوم الاول والوضعية الظبر ية في اليوم الثاني ٠‏ 
وكان يعطى من كانت سسنهم بينالسئة والسجين 6؟ مليمبار دقيئة " 
ومن كانت سنهم بين سنتين وخمس سئوات "© هلميمبار. دقيقة واما من 
تجاوزوا هذه السن فكان المقدار المعملى للم ٠‏ مليمبار دقيقة ٠‏ 
اما التتائم فكانت على الوجه الأ ني : ١م‏ بالمائة من الموادث خف 
عدد النوب فيها وقصت شدتها بعد بد المعالجة ببوم واحد الى عشرةايام 
وقد كانت هذه المعالجة في بعض المالاث ذات فمل جيب لانمنالصغار 
من كانوا مصابين بتشنحات في اثناه النوب فكانت تزول في الحال ٠‏ 
ويظهر ان المالات الني كانت لنجم يا المعالجة الشماعية أكثر من 
سواها تفي صغر سن المر يض وتمرور السعال الديى الى الازمان اذ كان 
يترك نزلة شعبية مزمئة ففي هذه المالات كانت فائدة المع لحة الشعاعية 
وام الاصابات التي عولجت باللقاح والاشعاع مها فكانتاسرعشفاء 
وقد ظبر منهذا البحث ايضاً ان تلقيح الاطفال الذي لم يصابوا بعد 
٠‏ بالسعال الديع يقيهم لياه متى لنحوا قبل زمن الحضانة او في بدمها ولكنم 
متى لفحوا في آخرها ظهر المرض الا انه كان خفيفا* 
فدستتتسج اذن اناشراك المءالجة الشماعبة واللقاح يرما يستف رالا ن ٠‏ 
في مكالفة هذا الداء الوبل٠‏ 


عإدعادعاد 


4 محلة المعبد الطبي العر بي 
اتجزام يشفى ١‏ 


انشأ الطبيب بالدروك( ع4هه:4لة)فيبحلة امراض الجاد الاسبوعية 
لني تصدر في ليبز يم مقالا” قال فيه : كيرة همي الادوية اللي تستعمل في 
مداواة الجذام وككننا نجد اث النجاح يختلف كثيراً في استعمال هذه 
الادو ية م اثنا نجد ان بعض الادووية التي يعدهابءعض المداو ين كادوية 
نوعية ( خاصة ) لذا المرض يككر غيربم فائدتما تمامسا كر يت الشوغرا 
والمرقثيتا (انتيمون ) الغروية والدردي الممق* والبزموت «الثيمول وكثير 
غيرها وكذلك استهال بعض الفوعات ( 5دقالا ) كنوعة الجدري او 
الجديري او اللسم بأبر النحلاوالحقن باللبن بين عضلاث الحذوم او المقن 
بالسلين او بلقاج اجلجرة او التلفح يلقاح الجنام نفسه او ما شابه ذلاك ايضا ١‏ 

و كانت نتائج المداواة بها كلها مختلفة جداً حسب الاسنتعمال بين النجاح 
وعدمه ٠‏ ويكننا القول في الحال الحاضر انالشفاء لم يكن مو كدا باستعمال 
الادوية الكياو ية فقط 

اما كاتب هذا المقال فيرى ان خير علاخ للجذام يكون ف معافاة 
المرغى من دائهم بدائهم وذلك بات تكوى بعض ادرام الحذوم ال+إذية 
مجامض الفحم النلجي وهذه الاورام المكو يقلا تلبث ان تزول شين فشيثا 
تاركة ندية هذا الكي مكائها غير انها بزوالما هذا بتأثير ذاكالبرد الشديد؛ 
تأثرعصيات هانزن ايضأ فتكون موادة ضد مناسبة تشكل في بدن هذا 
الحذوم اضدادها فيم ثير شفائه! البد نكله ١‏ 1 


. 
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215006 المذام بشني 8 

١‏ ويو ضع لكاتب آليةهذا ,الشناء “ أن أن عصياتالجذام هذه تحتوي في 
جسمبا على حيديات تتألفمن حوامض نو بوية ( 16506نالة )حرةٌ او 
متحدة ومن اشباه شم واشياه شم هيولية وتكون هذه الاجسام عاطة 
بطبقة من الأ حين الاسانييحتوي علىاجسامنو يويد (نوكلهئيد)واجنام ٠‏ 
نويوية هيوليدية واشياه شحمية حرة وشحوم هيوليد. ايضاءتترك هذه 
المواد للبذن فيكتسي بسبيها مناعة: 

ديو “بدالكاتب قوله بحادثيين شفيتا ماما د . الي ي الي + ؟كمرة ‏ 
في احداها وفي عشرة مواضع وبعشر مراث قط في الثانية ٠‏ 

ول بيق في كلاالر يضين شي" من أثار المذام مطلتً اد اقل عرض 
مر يري اوجرثوي وزالت الجرائيم بتاتا من البدن حتى لم يبق لحاائر 
في سائر مواضع الاورام او في بظانة الانف ايضا ٠‏ ش 

'وعليه يرى هذا العالم ان الجذام يشني قام) 1" ' 


سس مح جايو ممم لو ل 


لالد اطي اللي _ 0 
اخن القطع 


( عأوممز8 ) 
للحكي شوكة الشطي استاذ التشر بح المرضي وفن الانسجة وتكون اجنين 
رفع هذا التقر ير الى رئاسة المعبد الطبي 
وقد رغبنا في نشره لما فيه من الفائدةوالمعلوءات 
التي يمتاج اليها ممم الاطباء «الحرر» 
ما كانت الوسائل الأستقصائية التى وصل اليها الهن الحاضر في كل 
الشعب اناس التشخيص وكانت الأختبارات النسجية من زمىة هذه 
الوسائل لان عليها يينىحل ما اشكل امه من التشخيصات السريرية 
ولا سما الاورام والقروح جئت بتقر يرع هذا ميينا مال ولاسائذئي 
الافاضلومديري المستشفيات الوطنية والاجنبية واصحاب المستوصفات 
والاطباء المدا ين ان مخبر التشري المرضي في معبدنا قد جز تجبيزاً حديثاً 
بكل مايجناج اليه مخبر راق واصبسج مستمدا لقبول سائر القظم النسجية 
او التشرحبة او الاستقصائية نبة لدرسها و يبان حقيةتها في مدة لتراوح بين 
( ه - "٠‏ ) يومأ وأما مايعود الىالندقيقات الخصوصية فبمدة لتراوح بين ٠‏ 
0س ٠‏ ) يوم او اكثر وهو عمل نقوم به خدمة للغرن الم 
والمرضى ممأ ٠‏ 
وما كان نجاح العسلرات النسجية يتوقف ع ل كيفية الآ خذ والتثبيت 
تأني اقدم لايم بطيه انموذجاً يشترط على الطبيب المداوي ان يسيز 


أخذ القطع /اماة 


بوبه في هذا الصدد ٠‏ 

على ان اا مع إستدعي لفت النظر الا وهو الاستفادة من قانون 
بلادنا الذي يجيز فت المييت بعد زمن فصير من الموث و بذلك يتسنى لخبر 
اليوم والندقيق_.ي فيها ومن اهمها درس تشنمات الكبد والتهاباتها المزمئة 
وتصلب الشرابين فيبالمسلمين (.الذين لايتبلطون اككعول ) والتوفيق بين 
تصنيف التهابات الكلية,الجدريث, المي على الفيننسيولوجزا:المرضية ( فيدال 
وزملائه:) ولفات السكلية النسعية .٠‏ 

والتوصل في هذه الابحااث الى تتيجة منضية تخا الى تثبعات 
جية واحصاآته مير نيرئية تنينطؤالا أشتزلك نخلاطا عخبرالتشرِج المرضي 
والسُر ريات والخابر الاخرعةٌ هم شترورة قن اللمشش قبل ان تبدو عليها 
ثار التفسخ ٠‏ وباان هذا فن صئات”الامؤر لقي لابتدثى لاشرى' واحد 
القيام به في ارجو من سن لدتكم ان"توعزا الى السادة الاباك الداخلبين 
ومغاوني الخابر: بالاشتزاك معي نقتت المثت أ عل لاقل باستئصال العضو 

المراد خّصه بعد الموث بمدة فقيرم'” ٠‏ ش 1 

وت نض ام هذا ابيع تبمكن حبئئذ من ,شرى في الموقرات او 
٠‏ الصجبٍ الطبية الغر ببة كا اوصاني يذاث! كثر ااتذقي الفربين ٠‏ 

وارلقاه شعبة( الر: شيم يستدي جما( اوشعة ). متعدذة وليسذلك 
ا المليير اذالمخلصت البابلات المعبد واج ٠‏ 


4ه «جلة المعبد الطبي لوال 
أو ذج اخذ القطم ( عأؤمه81 ) 
أن اختيار المكان الذي توخذ مندقطع النسيجالمئوف عمل من ادق 
الاعمال واهمها في الاسقصأآت النسجية واخذ القطعة المو'وفة اسرلايقل 
في الدقة والاهمية عن اختيار المكان لأن الافات تكون غالبا ممدودة 
لادائل بعضها البعض الا خر في جميم اقسام النسيج المرضي لابل تكون 
واضحة في بعض نقاط دون غيرها وحاطة بنسيمج سليم ٠‏ 

و ينبني ان نلاحظ كينية قط العضو المصاب ليكون اتجاه نيجه 
مواققاً لدرسه تحت الحبر إصورة حسنة والاحسن ان يستحصل على الآآقة 
كلها حاطة يقسم من النسييج السالم الجاور ٠‏ 

اخذ الغعلع بالخاصة : : تقسمالقطعة( بالمكروتوم) المرشر يحات عر يضة 
وجوهها ملساء متوازية وذات اتجاه ناشب مستوى الخدم وعليه ذان 
اتجاه الشر يحاث الذكورة ختلف باختلاف الأعضاء ومثر الآافة ٠‏ 

الا.تقصاء النسيجي المبوي : يكون ف زمنين : الاول الخذ شر يحة 
من النسيج المرضبي والثاني درسها نسيجيا واعطاء الجواب ٠وانذلك‏ مكننا 
في اكثر الأحيان من التوصل الى معرفة طبيعة الاّة ٠‏ 

الحجوم : - ينبني ان يخدلف حمالشير يمات باختلاف درجة نفوذ 
المثبت وصفاته ويكني للأعال العادية ان يقراوح سمك الشر يحات بين 
4ح ات ناعرس لتر مازاين ل ادل ارد 5 صفات 
المثبت فيمكن ان يكون ما يتطلبه الطييب ٠‏ 
النثييت : هو العامة الني من شأنها قعل الحلايا مع حنظها ما امكن 
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اخل القطع قله 
على الحالة التي: كانت بها في اثناء الحياةٌ ٠‏ 
فواعد النثييت : ! - لثيث القطع اوالششر يحات بمد اخذها سيف 
مثيت جديد ٠‏ 
؟ - يذبغي ان يكون حم الاناء المستعمل | كبر من حم الشر يحة او 
القطعة بثلاثين الى ار بعين مرة وكذلك مساحة سطح القعر يجب ان 
لفوق مساحة سطح الشر يحة المراد ثثييتها ٠‏ 
- يصب المثدت في الاناء د يني أن نوق كيت م الث بم ا 
000 
تنغمس الةّطعة المرا لام ا جميع وجوهها 
ل ليث ودم اماق احد وجوهبا يجدران الاناء 
ه - سن اللحافظة مل شكل القطمة لثلا لتغير هرما او لتجمد 
اقسامها فبصعب حيئئذ درسها ٠‏ 
5 - يحرك الاناء من وقت الى آآخر في اثناء التثييت ٠‏ , 
المثبعات المستعملة : ١‏ - مخلول بوان ماسون وهذا ثركيبه : 


وول ٠‏ غرامات 
حاو حامض ييكر يك المشبع مأة #٠‏ غراما 
<امض الخل رام 


حم الشريحة : - النخن الاعظ ه مليمترات ٠‏ 
استمالاته - هو مثبت عام يصلح بميع الندقيقات النسجية ٠‏ 
؟ - الفورهول البيكر بك الكحولي او سائل دييوسك براز يل ٠‏ 


وهذاتركيبه : 
1 ]0< س' لكات" 
فورمول تجاري 1 
حامض الخل ه١1‏ 


حامض اليكر يك ... ١ ...2 ٠‏ 
استعالاته - حيخا يراد اجرا 4 نقيت سسر-يع. 3 
#- فورمؤل زكر وهذاتنكيه له .1 ٠‏ 
سلباني ( ثاني كلورور الزئبق ) 5 غرامات 
ثافي كرومات البوتاس؟ 4ه )؟,: غوام: 
ماء مقطر .7 ب .م ,. 1١50‏ قرام 
و يسبل استحضار الحلول.بسرعة بيذ الماء الحار ٠‏ ثم يخاط حين 


الاستمال ٠‏ 5 
يحول زذكر لمم 
فورمول تجاري الل ٠‏ 


استعالاته ‏ ان.نهذا المثدت من ادن المخبتات واكلبا ٠“‏ : 

السمك الاعظٍ للقطع"ثلاثة مليترات 1 

و يسبل على الطييب اوالصيدلية استحضار المتبعات النلدثة لذ ور 
وتسبيلا ” لطييب المداوي قد استحشرنا في عغبرنا كيات وافرة من هذا 
المنبت تقدم منها حين مس" الماجة للطبيب المداوي ما يازمه ٠‏ وما تجهب , 
الأشارة البه ان تحاول الفورمول وحده هو مثبت غير صالم فلا يجوز 


مداواة قري المعدة والاثني عبشري اذه 
استماله الا ثلدراً ٠‏ وكذلك الكحول وحدها غير جيدة ايذا لأنها تمطن 
لان وتعيدها صعبة الالتهامن في الإرافين فيا بعد ٠‏ ويجوز استعمال 
الخاوط الكحولي النورمولي ادير( 1١‏ ) عم كحول و. ٠‏ مم فورمول٠‏ 
واذالم يؤجلاءث يت مذ الأب لدو لك ال بمشمع مصاد 
فتحنظ من الدميع وتبقى صالحة متى لكر عليها اكثر من ؟ - * ساعات 
لأن التغيرائ' التي تطرأ علييا في هذه المدة ليست جديزة بالاهزام ٠‏ 
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.: المداواة لبوا لينة ( عتموقطاه ستقاهمط ) , 
في قرحت المعدة والاثني عشريا 


لقد اورد ستجفاك 4 مشاهذات عديدة” عن مداواة أقرحتي المدة والاثي 'عشري 
بالميولين (عصنغ اه )و ب ن :ا نالقائدة للنيحدل. عليها كانت ياهزة للغاب فاق ال ىد 
يزول وكانت نزول ممه ايضا التشنجات المعدية 0‏ . 

غير ان هذه المداواة لانواثر تأثيراً حسئا في حموضة المعدة ولافي التزف ولمهذا 
يشير ستفاك الذي رمن اكب عاذ طله الرة باسقغال المعالجة المتبعة في قرسسة 
اأعدة علاوة على هذمو بالمواظبةع!سلمية“اللازمة وبالالئخاء الى المعالجة الجراحية اذأ 
قضت الضرورة بها لان المعالجة بالميولين اذا افادتفي الآ لام وحسنت المالة 
العامة فلا تأثير لما في الاعراض المذ كورة آننَا 


عد 


4 مجلة المعهد الطبي العر بي 


الحكيم عرشد مخاطر استاذ الامراض الجراحية وسرير ياتها 


لسسسهوح ب 


يعلقد جميع الذين إسيحون في اراضي الاسكماو بين ان الامراض 
الوبائية لم يكن ل اثربينهم قبلدخول ايض لبلادموفم الذدين تقلوا الب 
هدايا الحضارة اريد بها الجدري والسل الرئوي والحلاق ( داء الافرن ) 
ويحتمل ان الاسكباو بين كانوا يجبلون جميع الافسات الصدر ية الخطرة 
حتى الزكام العادي ٠‏ ولبس في الامى ما يدعو الى العحب لان المواء في 
تلك البلاد الثمالية نت لاغاية ولان معيشة هذه القبائل تعبة فم قد ورثوا 
الصيد والمنض اب عن جد منذ قرون عديدة الامى الذي م ببق منعم 
في قيد الحياة الا الاقوياء البنية والاصماء الاجسام ٠‏ 

ان من الامراض التي لنتايهم و يكثر وقوعها فيهم الرعاف الاانه 
قلا يكون غز يرا فبسبب اضطرابا عام ٠‏ امأ سيب رعافع فل يعرف حتى 
الآن ٠‏ ققد أسبه بعض الكندبين والامي ركانيين الى الغذاء الخاص الذي 
يتبعة الاسكبادبون فهم لايكادون يتناولون غير الاحوم واذا نناولوا شيئا . 
خلافها محتو يات امعاء الحيوانات الآ كلة العشب وءمدها ( كلرنة 
والارنب واليريوع (لامسعماة ) وغيرها) . ١‏ 

الا الهم مع ذلك يقئلعون مده الصيف جذرا ويجنؤن بعض الحبوب 


أمرأض الاسكناوبين 64 

الشببية بحب.الاس البري ( #للهعنة ) فيأ كاونها ولا يتركون منها شين ٠‏ 
واذا وٌجدوا في معدة الر ئة الذي يصطادونه ويجوفونه طحلبا اواشنة 
مبضومة بعض الحغم النبموها وتلذذوا بها ولهذه الفضلات الطعامية 
الملامية طم يذ كر الاوراق بطم الاسقاناج ( هممهنوثة ) اما النساء 
والاولاد فانهم يلتفطون بعناية شديدة البعرات التي تلقيها اسراب الرنة 
الاوابد ويجمعونها في 1 كياس جلد فيمضخوتها بين طعام وآخر ثم سائرون 

واذا عدنا الى الرعاف وجدنا اله عرض كغير الوقوع بين اسكياو لي 
السكا ودالنا وما كبزي مع انهم قد خالطوا الاجانب منذ زهاء ثلاثين 
سنة بواسطة صيادي الحيتان الذين يحملون اليهم بلا انقطاع الدفئق 
والحبوب والما كل المتنوعة الني كان لها القسط الوافر في غذائهم ٠‏ 

وهذا ما يال ايضا فيه اسكباو بي غرونندا المستعمرة الدامركية 
الذين يتغذون غذاء متنوعاً ٠‏ فلا مشاحة اذن ان سبب الرعاف لايعود الى 
الاغتذاء باللحوم حسب زعم الاطباء الكنديين والامي ركانبين ٠‏ و يقول 
إحد الرواد ان الازمنة الب يكثر بها وصول الاطسة الى ئلك المواني ينئشر 
بها دا الدمل ويعم الرعاف 

ولا يعرف الاسكياويوندواء لهذا الثزف الائنى سوى مد المنخرين 
بشعر الرنة ٠‏ وقدلاحظ السياح ان انوف الاسكياو بين لانصاب بالتجمد 
مع ان الجنس الابيض الذي بفطن اللاد الباردة معرض لهذا الامس فهل 
من علاقة بين الرعاف والوقاية من التجمد ؟ 

دقل أن قير عن الامراض الالحرى الي لثناب الاسكبار بين 


04 محلة عبد الطبى العربي ا ٠‏ 
و يكثر وقوعبا فيهم وعن الطرق المستعملة في معالجتها لابب انا من التنبيه 
الى ان هذه القبائل لادين لما فعي تخاف دائما ز زمى اأشياطين وا لأرواح 
البيثة وتقسمها عدة فثات وتنسب الامراض اليها ٠‏ 
ولهذا فانهم متى فا ميض لخطر لجأوا في مءالججسه الى العرافين الا 
5 يستعسإون في بعض :الاحابين,معالجات ستأقي مهلل ذ كن بعضها ٠‏ 
. ويعتقد الاسكياو يون ان لكل أمرىء عدة ارواح اذ احداه| 
رحالة لثرك جسد الناء عم الذي يحم وقد ثثرك الجسد والمره سن ستيقفظ وهذا 
هو الأنطر الشديد الذي آبستهدف له تلك.|اروح لانها قد.تصادف روح 
شر يرةٍ فتستعبدها فتمنعها عن العودة.الى الجسد الذي نوكه -.. 
وما المطاس مث زجمبم الا الصروت الذي تحدثه تلك الروح حين 
افلاتها من الجسد ٠.وعليه‏ كان على الاشخاض الحاضى بن الذين يشبدون 
العطاس أن يسرعوا الى لمْفلٍ الكلاتالسحر ية التي يقرب ممناها منقول 
الإور بي حينإلمطاس« ليباركك الله » وهذءالبكرات تختلفٍ حسب جنس. 
العاطسن وسنه فالكهول يقولون « عودييالبيا بسر عق ايتها الروح الصالحة ». 
ش ومن امراضهم المنتشرة ميض يقال انه لم إببك * فيبلاجم الا منذ مدة 
فصيرة إسمونه 8 الجاف» وهويظهر بمظاهر عديدة : التباج في 
الحلق واللسان واللوزئين واغشية ببضاء على موئخر البلعوم الخ ١٠.و‏ يقول 
الاسكباديون ان البوع الاشد خطراً.من إنوااع هذا المرض هو ما كانت 
به اللوزتان مغشالين بغشاء ابيض فأنه إسبب إلموث بعد مدة . قصيرة وثم 
يملتقدون ان هذه اليقع الييهسا؛ جروح نع دن الاندملل.و يداروت ” 


0202020 اماض الاسكياوبين كن 
هذا النوع ياجراء عملية مولمة وني ابويدخلون سكيئا و يكشطؤن برأسها 
هزه البق البيضاء الى ان تزول و يظبرمكائها مطح مدمم وقد يفيد علااجوم 
هذا احيانا ٠‏ 


ومن امراضهم التهايات:العين الناشئة من انعا س النورعلى الثلج وم 
بتقونها بوضع نظارات الثلج على عيونهم في اثناء السفر وما تلك النظارات 
الا خشبتان مشقوقئان شا مستطيلاً ٠‏ ومتى كان المر يض مهدا بالعمى 
اختار المنطببون احدى هذه الطرق ف معالجته : فاما اك ير بطوا قله 
بشعرات و يدنوها من العينين فلا تجد ثلك القملات مناصامن حك 
المفلتين او انهم إشقون الوجه التاطن للجفن بعيدا عن الاهداب ما امكن 
و انهم ييسكون اقسام المقلة الني يتدمكنون من نيلها مججر قاطم ٠‏ 

وتجري بعض القبائل هملية جراحية غر ببة فيمءالجة الممى للسبب " 
عن الثلج وهي انهم تمطعون طرف الانف و يدخلون في الحفرئين.الانفيتين 
قضيبين حتى ُصطدما مانع نبنمعا عن الدخول ٠‏ وتجري بعض القبائل شق 
على كل_مرى الصدغين حذاء العيئين وشقا آمير نحت كل عين عند 
منبت الشعر ٠‏ 

وتعالج آلام الاذن .بالطر يمة نفسها فيشق اللماد عميقاً امام الاذتف 
00 الأ ساكل 0 النابعة 2 00 العامة 1 ٠و‏ يغاب 
د إدالتجاً للى.احد يراه أبو عبد 1 59 


56 محلة المعبد اللي العر 5 


كانت اجساد السواد الأعظم وي الاسكياد بين خطلاة بندوت 


حراحية عديدة . 


اما؟ لام الجذع فتستدعي معالجة عنيفة : يعرى المر يض من ثيابه 
ويأني اشدرجال القبيلة فيوثق طرفيه العلو بين حول جذعه حذاء الندبين 
ويشدهما بكل مافيه من قوة زهاء دقيقة و يثني المر يض في اثنائها سافيه 
دون ان تمس ركبتاه الارض ٠‏ 
ولدس داء الود ( 6أ5م 081816 ) حالة نادرة فيهم فهم إصابون به 
كغيرا ولهذا فلا يندر ان يدفن بعض الاشتخاص وثم احيا* فيغيقون من 
سباتهم بعد ثلاثة ة ايام وار بعة و يعودون الى قبيلتهم آمنين ٠‏ 
وكذلك السير في المنام فائه كثير الوقوع ايضا ولا سيا في الاولاد 
والبنات الحديثات السن وثم بداووثه بصت الماء الخلوج 
2 ان في مااوردثاه حتىالان|* ثرا من العلم الطبي غير ان الاسكياو بين 
يلجأون الى السحر في طلب الشفا* مستندين في اعتقادهم على هذا المبدل 
الذي تكلمنا عنه سابقاً وهوان سيب الامراض جميعها الارواح الخبيثة 
وان السحرة وحدثم قادرون على تخو يف تك الارواح أو 0 
انهم يفخرون احيانا باهلاكما ٠‏ 8 
٠‏ و يتقد كثير من الاسكياو بين بفائدة نوع من 2 0 الخيوية » 
«وجودة في كل رجل الا انها تختلف شدة باختلاف الاشخاص ٠‏ فلو 
أصيبت امرأٌة بصداع سألت رتملا قوي) ان ببلل جيينها بلمابدوقد سأل احد 
الاسكياد بين الذي كان يشكو اللا في معدته أحد السبايع المدعو ( جاناس”) 


امراش الاسكياو بين لاه 
ان يمرخ له صلدره براحة يده بعد ان ببصق فيها ٠‏ وقد سثل كثيرا الموسيو 
جلناس أيضاً استنادا على هذا الاعلفاد الذي يمتقده الاسكياو يون أن يعير 
زناره خصاً مريضاً لكي يقزئر به حول القسم لمر يض 
و يستعمل الاسكهاو يون بعض العوذ اثقاء للامىاض فهم يعلةون 
في اكتافهم او معاصم ايديهم مثقاراً اصفر لاحد الطيور المائية اثقاء التباب 
المفلة المسيب عن التلج ٠‏ 
اما آفاث القلب فح نادرة للغاية لان معفل الاسكياو إن يتمتعون 
باجبزة دورانبة سليمة ٠‏ وه لايخشون الإرودة التارصة في اثناء السير 
ولا مخافوتها الامتى كانوا في كروفهم ونفذ الزيت من قناديلبم وقد لاحظ 
جميع الرّواد ان ارجلهم الني 'بلبس.ونها طبئتي جوارب صوفبة وحذاء كتهيا 
تكاد تصفع من البرد القارص بها ارجل رفاقهم الوطنيين الذين يلبسونها 
حذائين او ثلائة احذية مصنوعة من الجلود تكون ذاترة ٠‏ 
غير ان الذين يطيلون وقوفهم بلا حراك على اليج قر با من الكيف 
الذي احتفرؤه تصقع اقدامهم و يصابون بالغنغر ينا التي لامناص منهافتسود 
اصبع اوعدة اصابع من اقدامهم ولا لنجو من اأبتر و يتوم ببس ذه العملية 
- غالبا احد الاصدقاء دون ان يكون ل يهمنآلات الجراحة سوىالسكين 
اما اجور الاطياء عند الاسكياو بين فتختلف بين قبلة واخرى كم 
. اها لتنوع كتنوع المرض والمرضى ٠‏ فاجرة امرض الخطرثلائة جاود ابن 
آوي بيضاء او خمسة جلود او سواها من الجلود الثميئة و يحتنظ الخطبب 
بهذه المدية شي المرريض اولم يش ف غير ال اذا مات في الحال بعد المعالجة 


ا علد اميد اللي الس أي" 
تعاد الاجرة الى العيلة ٠‏ 5 

وان للروح التي يناجبها « الطييب»حقوقا ايضافحيقدتطلب ففازابته 
بيضاء في اثناء المناجاة فيحتفظ بها الساحر لاستماله الخاص ٠‏ وقد تكون 
اجرة ذلك الشيطان الحتال شخصاً من الانتخاص كمقر لةالمر يض اه احدى 
نسيبائه ولا من يعترض عل ذهاب تلك المرأة الجيلة الى بيت المشعوذ 
و بقائها فيه ليلة او ليالي ٠‏ واذا كان المر يض امرأة كانت هي نفسها تلك 
الاجرة بعلدان.يتم شفاوها ٠‏ 


اليود ف معالجة الجدرة المحوظية 


وجه مارسل لابه الانظار الى فائدة البود في معالة الجدرة المحوظيةوقداورد 
اانا ذلك عشرة عرغى عالهم باعطائهم اليود مدة طوزلة ٠فكان‏ التحسن وس 
حتى انر بعضهم يصيح أن يقال فيهيم انهم الوأ الشفاء ومن هولاء المرغى أعرأة فاية 
كانت مصابة يجدرة جحوظية قدمة خطرة بصحها هزال شديد ونوب اسبال 
وانختلالات نفسية واضطراب عظيٍ ولم تز'ثرفيها مطاقا الممالجة الشعاعية ٠‏ فبعد ان 
عالجبا باليود مدةطو بلة مع فترات فياستعاله زاد وز بهاعشرة كيو غرامات وهبطت 
ضربات القلب الي مائة ف الدقيقة وزالت الاختلالات النفسية وقد دل" غير هذه 
من المشاهدات على ان اليود يفوق الاشعة فائدة واذا كان الاميركان يعلقدورتف 
بفائدةهذه المعالجة: فلانهم لم يواظبوا على استماله مدة طويلة ٠‏ امسا الجرعة الثي. 
يجب أعطاو هل فعشرة عشيرات. ( سنتغرامات ) الغرام. فه. اليوم 

مام 


سحة الطفل كدان 


صحة الطفل 


الحروج النزهة 
للحكي احبد مدي الياط استاذ فن الجرائيم وعلم الصحة 


ج- 23+ 7#ب ب ب يو 


جرث العادة عند الغر يبين ان يخرجوا باطفاهم » كل يرم ؛ بعد ايام 
من ولادتبم؛ الى احد متنزهات البلدة او المدينة لترو يم النفس وثم المواء 
وشي عادة حسنة ضرور بة في بلاده ولكاهاعل المكس زائدةوغير ضرور ية 
في بلادنا لانه اذا نظرنا الى الاسباب الداعية الى هذه النزهة اليومية نجد 
يدنها في الدرجة الاولى. لزوم إلمواء النتي لانعاش بدن عاش مدة طو يلة 
سي هواء حصور غير ني » وحق لم ذلك لأن تكائف. السكان 
وطرز البناء اككغير الطبقات والدور العدية الفناء و كثرة المعامل والمصانع 
الني ثقذف بدخانها وتحاصيلها الغاز بة السامة في المواء » كل هذا ممل 
الشخص مضطرا الى تلمس المواء بعيداً عنذلك الجتمع وخارجهذا الحواة 
الحصور الفاسد ٠‏ 

اما والحالة على الممكس في بلادنا ؛ ولله الجد ؛حيث المواء طلق والسماء 
صافية ؛ وف كل دار الأماندر فناء واسع اوضيق حسب.سمة الدار؛ يكني 
لجل الليواء كافيا فيجنيع اقسامها وقلة الطبقات او عدمها في بلادنا يجعل 
الحواء طلقا د15 وان قلة المصانع والمعامل تجمل الحواء نفيا لذلك ترىانه. 


55 مجلة المعبد الطبي العربي . 

لا ازوم لهذه النسحة المتعبة للوالدة والطفل والأ فضل ان يق الطثل هادا 
في يتنه ؛ مضطجعاً في مسر يره اانظيف ٠‏ و يكفيه نزهة ان يخرج الى الفناء . 
في الاوقات المناسبة لتروي النفس وثم المواء على كل حال ٠‏ 

سا وكلنا 5 ان الآية معكوسة لدينا » فامخنزهات العامة في بلادنا 
مرازغ وهواء الطرق وَءْم بالمبار والأقذار» وعدم اننظام الدير في 
الشوارع والجواد تجمل الشخص في خطر مداغ دائا لهذا يحسن بالوالدة 
بل يجب عليها ان تبتي طفلها بعيداً عنهذه الاخطار كلها يتنفس هوا؛ يحه 
الطلق » القليل الغبار » النتيمن الاقذار » البعيدعنهواءامرازغ والامكنة 
الرطبة يدرج على ارض نظيفة ؛ يلعب مم اخوانه في الدار ؛ بعيداً عرن 
الاختلاط بغيره من الاطفال المتلفين الذين يون بهمالى تلك المتنزهات 
العامة » وقد لايخاو هذا الاجئاع الختاط من الاخطار ايض 

اما اذا كان هذا الخروج خارج الدار اضطرارياً لغير ماذكر فملى 
الوالدة اذن الا تخرج به في الاوقات الشديدة المر هك في وقت الظبيرة 
صيفاً » او ف الاوقات الباردة جد في الشساء وان يكون تام الالبسة في 
الصيف «الشتاء لوقايته من الحر والبرد ٠‏ 

وعليهاء في مثل بلادنا » ان تخرج به مولا على الايدي لاف عجلة 
صغيرة » كا يفعل الفر ببون ٠‏ لأن الفرق كير بين طرقنا وطرقهم و بين 
انتظام السير في شوارعنا وشوارعهم فتسير العجلة هناك بكل هدو*وسكينة 
بعيدة عن الاخطار اجلمة ٠‏ اما في بلادنا مكلا يمل صعو بة السير على امار" 
النفرد في كثير من طرقنا وشوارعنا وجوادنا ككين بالوالية مع غجلة ابنهبا ” 


صحة الطفل اذة 
بلي كيف يبتر يج الطفل اذا مشت به والدته يانه عل أرض كله ثيرةًا أوعر 
والحقّر او فوق الحجارة عن 


التلقيم ٠‏ عن اود سويز اختلاطه بغيره تلقبحه 
للوقاية » بلقاح الجدري ٠‏ والافضل ان يحرى ذلك في شهبره الاول وان 
يكون التلقيح في القسم الأعلى من عضده الأأيسر اذا كان ذكر؟ ويف 
الوجه الوحشي من الفخذ البسرى اذا كان انثى خشية ان يحدث هذا 
التلفيح ندبة واسعة نشو امد فتفقده ماله ٠‏ « والببب في ترجيع الاب 
الأيسر في التلقييج هو ان الوالدة تحمل طفلها على ذراعها الأيسر غابيب] 
فكون عندئذ يسار الطفل خار ج) غير ملامس لوالدئه فلا يتلم من ضغط 
طرفه الملقح ٠‏ 

ويجب أن يجرى هذا التلقيح بصورة طاهرة وبيدشخص عام باصول 
التلزيع لأن اكمالذلك 5 دي الى عدم نجاح التلقيح فحسب( كاستعال 
لقاح قدم مضت مدة تأثيره اولقلة التبزيخ م او كثرته اوغير ذلك ) بل قد 
يكون سببا في التهابات وانتاناث وخيمة ( 0 والتهابالطرق اللنفاوية) 
لعدم الاعتساء بالطبارة الثنية في هذا السسل السيط وقد تعرض هذه 
الاهابات حياة الطفل لخطر كبير ٠‏ 

وكذلك يجب الآ تعرض البثور الماصلة في التلفح الناجع لناوث 
جديد ٠‏ فلا لترك عرضة لابواء اولملامسة الالبسة لان جرائم اللقيح 
موجودة في كل,مكان بلى ينبخي سثرهابنصف حأرة ( برشامة ) فارغةلدمنم 


هه عدةالمعيد المي العر في * 
ملامسنةاي شي” لمث تر بط فوقها بر باط نظيف من غير ضغطٍ شديد اثلا 
تنهدم الحثرة ختلتصق بالمكان الملقسم ٠‏ وكذلك يجب الا ينسرب بفياهذه 
البُرشي” من امباء الفذرة اثناء نظافة الطفل لذلك يقطع حمسامه اليري 
مدة ا تهمل نظافة.سائر اقسام بدنه في نلك 

ة ٠‏ فيغسل وجبة وسابر اعضائه المعرضة لاتلوث بصورة مناسبة ٠‏ 

1 ير اتلفيح ٠‏ قد بنجج التلفيح الاول وقد لابنجح ايلانظبر 
في مكان التلقيح تلك البثر الوصفية الخاصة بالجدري طلى الرغم من اذ 
الاحتياطات اللازمة ٠‏ فني مثل هذه الاحوال يجب التلقيح مرة ثانية بعد 
شبر من الزمن فاذا لم ينجس هذه المرة ايضا وجب التلقيح انا ورابعا حتى 
ينجم احدهاء هذا اذا : يشب تللطييبان الوالدة لفحت اثنا' حملبا هذا ونجج | 
لقاحها او انها اصيبت بالجدري قبل مدة قليلة فاكتسب طفلها منها هذه 
الناعة فلا ينجح فيه هذا التلقيح ٠‏ وعند ثبوت ذلك لابأس من تراك 
الطفل مدة طويلة اي سنة فأ كثر م يجدد تلقيحه لثلا لنند منه هذه 
الل ا 


الختان - اسان هقط ار “لقم للدي اليس حشفة 
الصبي » والختان ن امس صي ضروري لأن هذا الال نوا الجاد يمقر فر زات 
جلديةكثيرة ٠‏ لايخلو تراكها من تأثير بي* سيا في البلاد الحارة فيودي 
ذلك غالبا الى حصول النهاب شديد ؛ خلا ما يترام هناك من الأقذار 
الحارجية كتسرب البول وغيره »وخلا ما ينشأ عن ستر الحشفة دايا من < 


> مذاواة العقد السلية مم 
عق ضعف المناومة للطوارى” الختلفة تلك المقاومة الي يكتسبها الجلذ الحرد ٠‏ 
1 والانفلن في الختان ارن يجري في في الاسبوع الثاني ٠‏ من حاة الوليد 
اذا لميكن هناك ما ينع “ذلك لا ن الطفل في هذه السن بكون قليل التأاء 
قليل الحركة ايضسا فلا بتعرض بذلك لنلوثات واخطار جمة كا لوكان 
كبيراً فيكون كغير الم ؛ دائم المركة والنقل » بحسن استمال يديه. ٠‏ 
فلا بلتثم جرحه هذا الا بصعو بة ومشقة ٠‏ 
ويجب ان تجرى هذه العملية الجراحية بصورة طاهرة تامأ وبين 
يدي جراح لبق ٠‏ وان يعتنى بالتضميد جيداً ويحترس من ثلوث الجر 
يبول الطفل ونجوه » فيورثه ضرا كيرا . 


مداواة العقد المطية ببولد الضد اماثببي لبوكه وثغر 

عالج كو ركو و ببدرماث مواد الضد الماثلي لعموتاوطافكة ممنهناهق ) 
لبوكه وغر 11 عقدة سلية كانت التثيجة حسنه للغابة في العقد الحديئة ولا سيا 
ف العقد المنقيحة وكانت غير ثابئة في العقد القديمة ١ان‏ عدد المرمى الذين غولجوا 
بهذه الطر بقة لايزال قليلا لايخولنا حق اللزم بفائدة هذه المعالجة المطلقة. ولكن 
التحمن الذي ظبر يدعو الاطباء الي متابعة هذه المداواة لتحقق فائدتها ٠‏ 

وقد أورد بعد ذلك غينار مشاهدات 1؟؟ عيضا في 'مضحات بليني 'عالجهم 
بهذم الطو ؛ يقة فكإنت نتيحة حكه أنه يعد مولدالضد الاثبليعذا افعل اداة فيمعالجة 
السل لانه يفف سيرالمرض أو بوقفه ويمكن البنية من تحضير وسائل دفاعها باقامة 
عوامل التصب ٠‏ واذا استعمل هذا العلاج بتحوطر وز بدت مقاديره تزبيداً 
تدريجيا جاز استعاله في المسلولين الثدين تلازمهم الى ايضا على اك يكولوا 

تحت المراقتة ٠‏ 


5 


“ا يله الميد اللي العربي: ١‏ 
الليولينات 
اوالمواد الهيولية 
“1# 


للاستاذ الكياوي عبد الوهاب القنواتي 


اه لسصيصماة سام 


(؟) الليزين - هوحامض ١‏ -ه دي أمينو كابروئيك 
ج07 با بش ززم بن لح نع بو ل 

يوجد بين حاصيل تحول الحبنين بحام ضكلور ما" بالفليان ٠‏ ولمشأن 
كبير بسبب العلاقة الث يبنه و بين احد الجيمينات المعروفة جيدا وهو 
اللو ين ( 08037612 ) او بتامتليلان دي آمين 


“إنزام) ننه # "ربل ) # رتللا )“بره 


فاذا ترك هذا الايز ين تحت تأثير عوامل النفسخ » يكوّن الشلوين 
و بناء عليه يكون حصول هذا الجيفينفي اناه نفسالموادالنظيرةالآ حينية 
برهانا اكيداً على احتواء ذراتها على جلة الليزين  *‏ , 
9 الا ورنتين - هو حلمض ١-4دي‏ آمينو والار يانيك 
01 1 لامو وم رم 31 2ه 


لم يستحصل هذا الجسم داخل الإجاج ( اي بالتجر بة #لكيمياوية: 


المواد الميولية وده 
البحتة ) بتضعيف المواد النظيرة الأ حينية » ولكن يمكن استحصالهفيالبدن 
المي متحدا بالحامض الجاوي » وذلك اذا حفن حيوانمن الحيوانات الابوئة 
بالحامض الجاوي يخرج هذا الحأمض مع البول بجالة حامض بول الفرش 
(عناوأناممتط علأعق )اوجاواةالنليكو 8 لاي نجده متحدا بالغليكو 1 ل 
لذي تكن الكياد يون من استحصاه في الخبر بتضعيف مواد شبهالآحينية 
٠وجيما‏ تحن الطبور بالحامض الجاوي نجد في ابوالحا حامضاور ينوتور يك 
( عناوتساطامه 01 للق ) او جاواة الأورنيتين ٠‏ غيمكن والخالة هذه 
ان أي بهذا التشابه ان الحامض الجاوي في الطيور يتحد بالا درئيجين 
المنفكة عن حلقة ذرة المادة النؤطيرة الأنحينية الخر بة ٠‏ ش 


+ - الآرخينين - 2و4 بدابن كن - وهو من اثم المنتوجات 
الحاصلة من اماهة المواد المبيولية ٠‏ فاذا اغلي الأرجينين مم البساريت_ 
الكاوي يتحول الىفرشم(10:66)وادر ثبنين بعد ان يثدثذرة مأ“ ٠‏ ويحصل 
هذا التحول في البدن الي يمير الر حيناز ( 78286أهنق ) الموجود في 
انسجته التافة ٠‏ وأذلك يكن عد الارجينين انه حاصل من اتهادالا ورئيتين 
بالسياناميد( *021-3111 )لأنهنمتق علبلا ركيب منهذينالمسمين ' فتكون 
بنيته والحالة هذه : 1 

0ع - (2نزاة) ولعة رذلن) - اناق ح للا 

واحتواء ذرة الآرجبنينعل هذه الجلة "أي - 0 الني لاتخداف 

عنذرة الفرشع َأ ع : 0 الا اخعلاقا سيط يغبمنا اهميتهالمظيمة 


5 مجلة المعبد الطي 4 
اج - الحوامض الأمينية الكبر يتية 0" 
١-اشهر‏ هذه الأأجسام السيستين( 1106© ) الذي نجدهبينالحأصيل. 
الناتجة من الميولينات ٠‏ و يوجد سيك البول ف بعض الأحيان بصورة 
فالا لانين ايحامض؟ آمبنو برو بيونيك 2.0015 ]الاح تبزن 
والسار ين" الحاصل من مبادلة (011) ب (81) سيك جذر*1]© اي . 
(00011 ) (21812 ) 011-011, 0117 ) يوجدان' بين محاصيل الميولينات 
كا رأينا ٠‏ فاذا ابدلت ( © )ب( 5 ) بجملة السارين الكحولية يحصل 
البستائين #مأغادتره 00011 (1للة) نز زرو نتن 
الذي لاوجود له بين مشثقات الميولينات ٠‏ ولكن يمكن عد السيستين 
الذي نجده بين تلك المشتقات انه حاصل من التحام ذرثٍ سيستائين بعد 
فقدهما ذرة مولد الملء ٠‏ فيكون رمه والحالة هذه هكذا : 
00013-( 01132 نز “قرع و 
001( “(110117 11و 
و يكون في الوقت نفسه حامضاً ذا آمينين » ثنائي الأساس 
؟ - الحوامض الآ مينية المطرية اوالدورية | 
01م 10-201065لأادةق 
يوجد جسمان من امم هذه الموامض ااني يكن وجودها وحصولمامن 
الميولينات بعد الاماهة ؛ وهما : فتيل الآنين والنيروزين ‏ _ 
أ- فنيل الا نين 1 -آنزممة راط وهو حامط نب فنيل ١‏ آمينو 1 


المواد الميولية 5 
٠‏ جر القنيل ب 25 من 0557 فينواة الا لانن 
؟ - التيرو زين (11105186') وهو مناقدم الأجسام المعروفةالحاصلة 
من مضاعفة الحرولينات ٠‏ يوجد بينحاصيل مضاعفة القسم'لا "كبرمنالميولينات 
الا الملامين ٠‏ و يعرف بسهولة بمنظر ابره البلورية اللامعة الحتمعة كالباقة 
وهو حامض بارأ اواكتق | ابو برد ييوزبك ٠‏ 1 
3ع ةا قلع لزلزم “بر ك0 


ويرى كأنه حاصل من مبادلة (013) ب 11 الجموعة المطرية أذرة 
الفنيلا! لانين ٠‏ وقد تقدم انالموادالنظيرة الاحينية انما تعطي تفاعل مبلمون 
لاحتوائها على نواة التيروز ين »"لأأن التيروزين نفسه سلي ذلك التفاعل 
بكهال الوضوح ٠‏ 


- الحوامض الا ميذبة العطرية المتغايرة 
(16أاءتزعومفاغط 201065 - مماسة) 
ند الحوامض الآآمينية المطر ية الغايرة بين حاصيل المواد الموولية 
بعد الاماهة كالتي ثقدمتها وف : 
البروا ردلين (مستامءط ) فاك برولين (18آهممرر:0)و” تر ييتوفاكف 
( قم مام والميستيدين 1115010126 ٠‏ 
١‏ - البرولينه- يوجد بين محاصيل جميع المواد المرولية بدالاماهة 


5-7 مجلة المعهد الطي العر لي - 
على السواء ا الا ا © ) داما رمز لني 
التصيل فيز : 
س0 أن س 
"بن - بر مع تزه 
فيمكن عد والحالة هذه كحامض بيروايدين كار بونيك من 
مشاقات البيروليدين ذي الرمل 0 : 
0 - 


585 عن ا 


دارا 
01 - بن ا 
20 
التى نجدها في بزبة خضاب الدم ٠‏ 
؟ ٠‏ - اكسي بيرولين - لايلمف عن البيرول الا بزيادة واحد 
اكسيجين (0) في ذرته ٠‏ رمزه'الحمل ( *11050'© ) فهو حامض 
اكسي بيروليدين كاريونيك ' دل يرتب رمزه البنوي المفصلل بعد ٠‏ 


© - التريبتوفان - او( مولد الأ لوان المروليذة ) 
(10880مقطء-مصأة6أمعم) 


يوجد بين حاصييل اليضام المواد النظيرة الا حينية تأثير( تريسين) 
اللعاب البطني ٠‏ وله شأن مهم إسببعلاقاته الكياو بة بالاندول والسكاتول 


” المواد الميولية 6 
تلك المواد الني نخد لها مشتقات في محاصيل تفست المواد النظيرة ال حينية 
وف البول الطبيعي فنجد في حاصيل التفسخ حامض سكائول الحلي وقد 
يوجد حامض سكائول الفحمي او حامض اندول الفحمي » ونجد فيالبول 
حامض اند وكميل سلفور يك ٠‏ 

زقد توصل العلاء بعد النحر يات الكياو بة الحديثةالى اعطائه الرمز 
البنوي المفصل الآ في : 

01ح سبلا . قله :013 . © 
لزن سكير أن 
ا 

فهو اذا حامض آندول آمينو برو بيونيك اوآندول الآنين ٠‏ 

وقد ذكر فيا ثقدم ان المواد الحيولية انماتمطي تفاءل غليكو كسيليك 
لوجود جملة الترييتوفان في ذراتها : وها أن الملامين والبروتامين لايحتو يأن 
على هذه النواة فانها لايعطيان تفاعل غليك و كبيليك الملقدم واثبات ذلك 
سبل أن الثربيتوفان نفسه يمطي التفاعل المذ كور بكل وضوح ٠‏ 

الهيستيدين -- رمزه البنوي المفصل بالنظر الى النحريات 

-الحديكة هكذا : 
0000 -_ 2 1 0112-11 - 0 - ل 
2 1110 
0 
5 0 
فهو ابي ازول الآئْين ٠‏ وعلى ذلك تظبر نسسابته الكياوية مم 


عاة مجلة المعهد الطب العر'به 
البوريناث الني يكن عدها مثل مشلقات ابيد ازول *.. . 
وهاك القداد الا قيلبيان مقادير الحوامض الآ مينية الختلفةالموجودة . 
ف ذرات بعض المواد الميولية ٠‏ 


د ماس ع يجيد عه تسد 


امين الممل الصل ملامين 

1 دان 9 [(115176 

لطي افيا الاك لني 

وسين ٠‏ 117978 ]ه٠1‏ |١٠٠1؟‏ 
برولين 15 أإكلادم ١1نم‏ [.؟ده 


فيل الانين ‏ |5204" أكردم السرم إعهرء 
حامضغاوتاميك| 555١| 158١‏ |ءلازدا إحلةء إلءوس إكلادء 
» آشبار تيك| ؟1دم |5موم 155٠|‏ أ5مهى. [2هو؟ سه 
سيستين وم الاكو. إكبوء كك | كك | لت 
سار ين 00 ل سارو د إءلاوهة 5 
أكمي نرولين -3 ذا أوب#و. أ.وم 5 0 
ليروز.ين | 0 لاد | افك 


ليزين' 


055 


هسليدين 5060 - ب 
أرجيئين 185 الا 


ار ببتوفان يلل 


وهذه المقاد.ير نسيةالى مان غرام من المادة ٠وكد‏ امبتحصلعدا ذلك 
من قسمم كبير من المواد النظيرة الأحينية لامن جبعبشا بعض نواد 


ده 7 لل ةالمرب 
تتنسب الى هنف مسا آت الفحم سواء أالى سكر المنب ام الى السكاكر 
الآمْينِة ؛ ولكن هذا البحث لم يثقدم بعد ثقدما كبيراً واذلك تكتني هنا 
بالاشارة الى وجودها وقول انما تععلي المواد النظيرة الآحينية تفاعلات 
ليبرمان وموليش لوجود هذه الجمل السكر ية في نواتها الذرية ليس غيرء 
« للبحث صلة » 


مطبوعات حديثة 96 
٠‏ الغة العرب 

يعرف ثراء العر ببة امم الأب العلاءة انستاس ماري الكرملي الذي مل 
بابجائه العلمية والاخوية اللحلات والص.ف' العرية » يعرفونه اماما من ائمة هذه 
الاغة العزيزة ومدقق] بحاثة يحسن الفرص في بجارها الكبيرة ليلتقط منها الدرر 
الغوالي التي حجبها الجول عن اعين اللكعبة العصر بين ) يسرفونه وقد رفع يديه 
نبراس الحدابة ليرشد العلاء في كتاباتهم وابجائهم ويضي' لم الطر بى الذي يصع 
عليهم ساوكه ؛ ,مرفوئه هليم من اللفات الاجنبية العديدة الثي تجمل قوله حجة 
لا محال للشك فيها ٠‏ فاذا اصدر مجلة وتوجبا بائعه كات نشحفة ثيئة ودرة كرعة » 

هذه “شي مز يد « لغة العرب » هذه المحلة الشبر ية الادبية العلمية النار يخية 
التي نصد ر عن بغداد وترتوي بعلم صاحب امتيازها العلامة ٠‏ 

اثنا نرحب بهذه الرصيفة وندعو لها بالازدهار ونشمنى ان يكون عمرها الجديد 
طو يلا لكي يدون رئيس تر يرها فيه أبجائه الكثيرة التي صرف معفلم حياته في 
جمعها فيجديها قراواه بائعةة لذيذة ٠‏ 


/ 


“3 سسلةالسدالطي التري____ 


ش وناعة السكر 
للدكتور في الصيدلة صلاح الدين مسعود الكوا كي 
ببعسيد 
البحث الثالث 
قصب السكر 
قصب السكر (*) بات من الفصياة النجيلية وهو حشيشة كم 
خالدة بارئفاع خمسة امتار ذات سوق اسطوائية لمرة تفصل يينها عقد نائئة 
قليلة وننسع المسافة يبنها كلا كان الئا* مسر يع » يختلف لونه من اصفر الى 
احمر او بنفسجي او صرقط مسب انواعه . ٠‏ 
اما قصب السكر اليا يالقدمالذييعزى منشأه الىالمند فلا وجود 
له اليوم.ولا يعرف الا النوع المزروع الختلف الالوان ٠‏ 
ينموقصب السكر في جميع المالك التي لالنخفض درجة حرارتهسا 
اكثر من ٠١‏ مثوية وامحدودة بين درجتي “2 شه لية و*8” جنوية 
5 لأنتيل وجاوا و كوبا والبراز يل والارجاتتين وجزيرة مور يسان ٠٠‏ 
خصوصا في الألحاق والسواعد الي تحصل في وديان انيل من ادرف 
جبال اليش *» 
تهيئة الارض ٠‏ - الارض المعدة لزراعة التصب غيب ان تحرث 


( + ) امعه النى 111ناكة للء0171 اتالامقطاء 52 


' صناعة السكر : 0 
جبدا مس تين على الأقل في زمن مناسب ٠‏ والعادة ان بيدأ بتييئتها مف 
شههر"كانون الثاني تى نيسان ٠‏ وما يهب التذبيه اليه ان لاتكون الارض 
رطبة كثيراً جتى لايتعذر شغلبا فتكون النئيجة فاسدة » دلا ان تكون . 
جافة كثيراً لثلا لتجزأ الى كتل كييرة قاسية فتمنع الغرس ٠‏ 
تحرث الارض الحراثة الاولى في اتجام ما والثانية تجمل في اناه 
عمود على الاول وذلك بالحراث البخاري ليكون الحراثة في عمق كاف ؛ 
لأن الحراث القدم لأيكون منه الا كثشط الارض كط نيف فقط : 
ثم تسلف بسجلة ليس لها دواليب تجر على الأبغار حتى اذا تمت تويينا 
لقسم الى اسسهام ثم تخد" ( اي يجمل فيبا اخاديد ) لتغرس فيهافسائل قصب 
المكر وذلك بالة تدع القصية (وهي لوح من الحشب مأ على شكل 
الاخدود ) تجرها برتان او حصان او جل كاي الحال فيمصر- و يترك 
بين كل اخدود وآخر مسافة +١‏ عشيراً ( ستتمتراً ) اومتر واحد بعمق 
00000 
هذا ومن الضروري قبل ان تغرس قسائل القصب - ارك أسق 
الارض قليلاً بيعل قمر الاخاديد فيسبل ايلاج الفسائل الى عمق يكن من 
سترها بقليل من التراب الرطب ٠‏ 
غرس القصب ٠‏ - عند حصاد القصب يستبق منه قسم قدر 
٠‏ - و٠‏ بالمائة من طول القصبة دون ان يخرط ورقه ليحنظ الفروع 
الموجودة في كل عقدة من المتدصل التعاقب و يترك هذاالقسملاجل الغرس 
وحيئا يرادغرس هذه الفسائل الحفوظة مِلى الوجه اأشروح تجرد . 


4ه محلة المعبد الطي العر بي ” ١‏ 

من اوراقها ثم تبزأ الى قطع يختلف طولما من 0" الى ٠‏ عشيوا وكثيراً .| 
يكتنى يقطع القصبة ثلاث قطم و يرجح استعالالاطراف البيضاء و يجبب- 
ان ُكون القصيبات المعدة لاغرس سالة مستقيمة ليكون النتاج جيدا ٠‏ 
فيضع العامل هذه الفسائل في قعر الاخاديد المرطبة ثم يدوس عايها برجله 
لنغرس (*) وعليه ان ينتبه لتكون فروع الفسائل المغروسة كلها على خط 
افتّي واحد حتى يحصل على اننظام في ترتببها بعد النشوء ٠و‏ بمدقمامالغفرس 
لالسق الارض بضعة ة اساييع حتى اذا ظبرت السوق الاو لىحاملة الاو راق 
يجمع التراب حول قصب السكر شيبًا فشيبًا لتستند اليه وتأخذمئه غناءها 
ولا نسق الارض طيلة الموسم غير 15-1٠١‏ م ٠‏ وكلا قرب النبات من 
النضج تجعل الفواصل بين الستي أطول فبينا تكون فيالبدء +1٠٠‏ ايوم 
تجعل في قرب القطم ( الحصاد ) ه؟- *٠‏ بوم 

والقصب الناضج يقطم مسب حاجة المع.لى اليه منشهر كانونالاول 
حتى شباط ‏ اولاً من سطح التراب » والقسم الباقي يعطي يك السنة 
التالية فرا من القصب يسدى ( قصب السنة الثانية ) بيدأ عند موافقة 
حرارة انحيط ونتعهد الارض 5" في السنة الاولى ٠‏ 

الحصاد ٠‏ - يحصد القصب بقطعه بالةضتب اي المنجل و يكني 
مسك القصبة باليد اليسرى وجمل المقضب مس الارض ثقر با نمعيذب 
إشدة فتنقطم القصبة وتسقط ٠‏ فالقصب الحصود ينظف يخرط اوراقه 
وتجر يد همن الاطر اف البيضاء ثم يجمل - حزما لينقل الى حي ث يراد ٠‏ ويختلف 
(*) ينرس القصب في صر في شهور شباط حني دسان فسان 5 


صناعة السكر كه 

متدار الحاصلاث باختلاف البلاد و يكون بين ٠١‏ الى ٠٠١‏ طن في كل 
هكتار [ 1) طُنا على الوسط ) ٠‏ اما في السنة الثانية فلا يكون الحاصل 
اكثر من (مسه؛ طنا) او( ٠مس‏ طنا ) على الوسط 

أما الاوراق فائها تستعمل في حاجات شتى فالخضراء منها تجمل علفاً 
للدواب واليابسة توقد و يستفاد من حرارتما 

كل طن من القصب يعمطي من الورق الرطب 14١‏ كيلوغراما على 
التقر يب و 1٠١‏ كيلو غراء) من الورق الجاف نعادل 0* كيلو غراما 
من الفح الحمجري وتحرق في المعمل في موافد خاصة وحدها او مع الحنفل 
الباق بعد استحصال المصارة ؛ ,الذي بلغ مقداره ٠١١‏ كيلوغرامات 
ثقر با في كل طن من القصب ٠‏ وهذا يعادل 58 كيلوغراماً من الفحم 
الحجري اليد فيستفيد المعمل كن الحرارة الاتجةمن احراقه ٠‏ 

اما متدار السكر في القصب فيختلف كثيرا من بلدة الى اخرى 
و يلغ 14 بامائة ثفر بياً من وزن القصب اي ان ٠٠١‏ كيلوغرام من 
القصب تحنو على +1 كيلو غراما من السكر ٠‏ 

وما تجب الاشارة اليه هو ان هناك فرق بين احتواه القصب ص 
“السكر و بين احتواء العصارة عليه ٠‏ فلنغرض ان لدينا قصبأيحوي" ٠‏ بالاثة 
من السكر في المصارة اي 15 غراماً في ٠٠١‏ ستتمتر مكهب ٠‏ فبذايعادل 
الملل ثقر با من السكر في . ٠‏ غرام من العصارة ٠‏ ولا كان القصب 
لامري اكثر من هه بالمائة من وزنه من العصارة كان القصب ' 
الُروض لاتمدوي في المقيقة الاعلى 14؟1 كبلوغراما من السكر فيمائة 


5ه محلد المعبد الطبي العر لي 
كيلو غرام ؛ ولس 5 غراما ما كان يذكر قبل استنادً للى غني عصأرة 
قصب السكر حجا ٠‏ : 

العارة » تحتوي اإضا على سكر قابل لاتبلور وقليل مرك" الاملاح 
المدنية ٠‏ اما تركب العصارة فإختلف اختلافا كيرا يحسب السنين وزمن 
قطم القصب ونوعه وطر يقة ززعه الى غير ذلك من الاسباب ولم نرحاجة 
الوذ كر الجداول المفصلة الموضوعة في هذا الشأن اجتنارا للتطويل٠‏ 

استحصال المصارة ٠‏ - عصارة قصب السكر كانت تستحصل 
بالمعاصر القدية المتحركة بالدواب والمركية من اسطوانتين خشبيتين 
عموديتين مخططتين هر يبنا القصب ولكن فن الميكانيك سيك العصر 
الحاضر اسثبدلها بالمعاصر الديدية المتحركة بالبخاروأضاف اليها اسطوائتين 
مسذنتين لجر بد الالياف عن العصارة (*] وامكى بذلك ان يعصرملاس 
قصب السكر الممى ( باغاس 8383556 ) مرة ثانية بعد بأّه بالماه ٠‏ 
والمصارة الثائية هذه تضاف الى الاولى وهكذا تستحصل عصارة أكثر 
ما كان يحصل في الطر يقه القدية ٠‏ والحشفل الباقي بعد عصر ( البافاس ) 
يحرق إمام هواو بعد تجفيفه و يستفاد من الحرارة امنتشرة منه 

وف بعض المءامل الفنية الحديثة نستحصل عصارة القصب بطر يقَةٌ ' 
الاإسالة او النشر ( 58ذنكة21 ) وذلك ان يجزأ القصب الى حلئات 
بالة خاصة ثدعى ( قطاعة القصب #عتنفت - عمنا0© ) وق مولفة من 
وحة ذات سكاكين عادية » تدور على بحورها ( تشبه قاطعة اللحم التي 

)يدعي هذا لش مرا ا 


ْ صناعةالسكر إلدة 
يستعملبا الجزارون ) ٠‏ فيجعل القصب بشكل اهرام خاصة لتكو نعل هيل 
نيع درجات الزاوية مم السكاكين فينقطم الحرمالىاقسام بشكل الصقارة 
مستطيل فللا تسقط الى قمر آلة الاسالة المسماة ( ممسيلة القتصب 
ه15 ) م مي الحال في لويحات الشوئدار - وف لد خروطة 
الشكل قاعدتها التحتانية في الغطاء في الاسفل يساعد على لفر يغ العصارة 
كاملا ٠‏ 
فكنية العصارة المستحصلة بواسطة المسيلة تكون بين9-١٠‏ ١بلمائة‏ 
من العَصب ٠‏ 
تطبير المصارة --٠‏ العصارة المستحصلة بالماصر القدية لفسد سر يمأ 
ولتكون على سطحها غشاوة من الزبد فةوخذ بالغرفة ٠‏ 
ولا كانت المصارة حامضةالتفاعل وسولة الاختار يضاف اليها شي”' 
من أبن الكلس لتمديل المموضة ثم تغلى ٠‏ وتجرى هذه المملية في خلاقين 
ذات قعر ين يمر بينها بخار لماه وحينا تبلممحرارةالسائل ٠١‏ هموية 
يضاف اليها لبن الكلس وتغلى ٠‏ فالا حين ©#انتاناطالى المرجود يغ 
المصارة بتخثر و يِذ ممه المواد الصلبة المعلقة في السائل و يكن غشاوة 
“على السطح فتوخذ بالمغرفة ٠‏ اما في المعامل التي تجرى على طر يقة الاسالة 
فالعصارة تروق في المسيلاث نفسها ٠‏ 1 
وف بعض المعامل ترواق بواسطة الازه مانيت #المهسعطة اليه 
. فصناة الكلس المامض المضاف اليه شي” من الكلس المي ٠‏ وني بعضبا 
تظطبق طر يقة كامبراي 3511© و في الكبر تة المضاعفة - 120616 


مده ٠‏ بجة المعبد الي المريخ ” ْ 
«مناهالاادة التي تطبر العصارة اما ٠‏ وذلك ان تعا المصارة حين 
سيلانها من المعصرة بشي" من الكلس ( <٠ ٠*٠‏ غرام ) لكل هكور 
لأر ونسخن حتى درجة 20-6١‏ مثو ية ثم فر فيها غازحامض السافور يك 
55 المستحصل في احد الاجهزة الثي سنبحث عنها في الفصول الآآئية 
حتى يصبح مقدار القلوية ١ <*0---:*٠‏ عشيرا بالاتر. ثمتفصل المصارة 
المكرة وترشح وير من العصارة الرائفة غاز حامض السلفور يك ميم 
ثأنية حتى تصير بفعل حامض ضعيف ٠‏ و بهذه الصورة تستحصل عصارة 
رائقة لالفسد ٠‏ اما التبخير والطبخ فيجر يان على الطر يقة التي سنذكرها 
في اكلام على برو بق عصارة الشوندر 

ْ الببحث الرابع 
سكر الاسفندان والدخل 

الاسفندان ©8201 (#) هو شبجر جسيم كالسنديان ( اليوط ) 
الابيض او الاسود تبلغ جذعه سيم اقدام وله انواع كثيرة توجد مم 
كثير من ايجار امس يكة الباسقة » ولنمو خصوصا في الاراضي الصخر ية ٠‏ 
يحمل في الر بيع ازهارا بيضاء ججميلة قبل ظهور الورق ( وهذا مابيزه عنه 
. #“غيزه من انواع الاسغندانالعادي ذتيالنور الامر) خشبهسر بع الانكسار 
اغصانه المخيرة ملى بالسكر -تى انها نستعمل غذاء للحيوانات يف 
امريكة في الشتاء ؛ ورماده الماصل بعد احراقه » يحتوي على مقدا ر كير 
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0 صضناعة السكر الملا 

من البوتاس الجيد انوع ٠‏ ش 

جني الشّغ ٠‏ يجنى السغ ( وهو السائل الذي يفذي النبات وهو 
تباث كالدم للا نسان ) بثهب جذع الشجرة بالمتقب فياواخرشهر شباط 
وآذار وئيسان بممق ستتمتر ين اولا ثم يزاد حتى ه سنتمثرات ؛ علىاتجاه 
صاعد ( حتى لاتجمد المصارة في صببدة الليالي القارصة البرد اذا سالت 
بطء ) فيسيل من الثقب مائع كث. ف غني من السكر بلغ مقدارهماثة لئرة 
بآ من كل شجرة متوسطة با يعادل 76+" كياو غراماتمن السكر 

وتمأّق على الثقبة انبو بة من التنك او ميزاب صغيرمصنوعمناغصان 
اليلسان الذي ينبت كثيراً بجانب اشجار الاسفندان السكري ٠‏ و يتد 
زمن جني النسغ من 5-4 اسابيع بحسب حرارة الموسم . 

يوضع تحت اليزاب دلو بدسعة 1١4‏ لتنا يفرخ كلا امتلا في اناه آخر 
و بعد اتقطاع السيلان يتكون نوع من الملاس يكل رأسا او يستخرج 
منه خل جيد ٠‏ و بعد هذا الموسم ايض يكون الاسفندان نوما من النسغ 
رائقا يستعمل شيراب ٠‏ 

اسعحصال السكر من النسغ --٠‏ يغلي النسغ في المحمل في مكنفات 
خاصة حَتى قوام شراب له من الثفل النوعي وهوحار 070 ذرجة بومه 
اوما يعادل 010؟ درجة بالبرودة ٠‏ ثم يوضم في علب من التنك والقسم 
الآخر من الشراب يطبخ ثم يترك للتباور ٠‏ 

سكر النخل ١‏ يستحصل هذا السكر في المند الانكليز يقمن اشجار 
النخل البرنية مع52118 ©12]41 وذلك بثقبها في شبر شر ين الثاني 

ا ٠‏ ش 


0 محلة المعبد الطبي العرلي < 


مائلاً من علو الىأسفل وتهنى العصارة وتكشف وثترك 2 7 
في استحصال السكر من نسغ الاسفندان ٠‏ 


الحث الامس 2 
الممليات التي تطبق على الشوئدر 
غسل الشوندر ٠‏ - ينف لالشوندر با لة رافمة ذاثشريط أوبدولاب 
خاص(61168ط )و يلق في المغسل المنظف ( ناء066010:5- عناء:39.آ ) وهو 
عبارة عن برميل نصف اسطواني محري فيه الماه ينما يدور فيه بسرعة 
#ور مربوط بساعد خشبية ويدور الجذور فحتك بعضما ب.ض فتجرد 
من التراب اللاصق بها فالشوندر المنظف من التراب على هذه الصورة 
رج من المغسل الى مشل أن يدعي ( #ناء0ه!؟1) ومند الى جبازر آخر 
يدعى جراد الحجارة ( ؟نا©6016:5 ) لتنقيته هنها حتى لا شم سكاكين 
( القطاعة ) ٠‏ 
استحصال العصارة ٠‏ - كانت عصارة الشوندر تستحصلفي ابتداء 
صناعة السكر بطرق ميكانيكية بسيطة وتلك يشره بمبشرة ذات اسنان 
كامنشار ثم عصر البشارة الناءمة في معاصر مائية أو ببن اسطوانات تدور , 
فل جبتين متعاكستين فتسل العصارة مصفاة ٠‏ ولكن فسا كبيراً منها 
كان يبق في اللب الذي كان يرطب بالا ويمصر مرة ثأنية ٠‏ ومع ذلك 
كله كانت كية كبيرة من السكر تضيع في الحنفل البافي ٠‏ وما زالت 
هذه الطر يقة متبعة حتي أوجد العام ماتيو 2424160 سنة 141 طر يق 


صناعة السكر الاة 

التمطين و في انيقطع الشوندر صفيحاتٍ عم بصنم منهمطبوخ (12460011011 ( 
في المء الغاللي في اجبزة م سلسلة ٠‏ فببذه الطريقة استحصلت عصارة فيها 
كية وافرة منالسكر وككن تصفيتم! كانت تستدعي انتباه] كيرا لأن 
الحرارة تسبل ذو بان المواد البكتينية في القاعة وتجعلها غليظة القوام: 

واول منفطن لحاذير طر يعّةالنمطين هو رو بير( ؛80565) النمس.وي 
صاحب المعمل السكري في الدمسة وتصور سئة 1814 طريقة جديدة في 
الاسالة أو الانتشار (50قنفةئ0) الني 7 استعالها في جميع البلاد ذات 
امامل السكرية :نم ان هذه الطر ين تشعق من التعطين ظاهراً ؛ ولكنها 
في الحقيقة تختلف عنها الختلاقاً كبيرا ٠‏ لان طر يقة النعطين يقصد فيا 
محو الخلايا بالغليان » اما في طر يقة الانتشار فتحفظ معا امكن ويستحصل 
السكر فيها تبمالحادثة التتحال ( 0570056)الني نذكرها مختصرا فوا بلي ٠‏ 

اذا وضمنا حاول جسم ماء بملامسة السائل المذيب نشاهد أن الجسم 
الذائب يننشر في كلا السائلين بدون ان يكون هناك تأثير خارجي ولا 
ينقطم النحال الا عندها ينتشر الجسم الدائب بين كتلة السائل كلباويصبح 
هذا السائل متجانسا ٠‏ فاذ احيل بين السائلين المخلامسين مباشرة ؛ بغشاء 
معيم مر السائل المذيب ويسك الخ_لايا ء يكون الضغط التحالي حيئد . 
ارمأ لنظام توازن المائعات ويمكن قياس شدته مما إساعد على استمال كثير 
من السوائل المذيبة ٠‏ اما الغشاء الخلوي للنبانات فيتموم بوظائف التحال 
تام وما انه ممر” (265168016 )بعض الامرار فيساعد ص حلول السكر 
الموجود فياعصارة الخلايا الى الما“الحار الذي يفمرها. فهذه الحادثة سمي ' 


لاه مجلة المعبد الطب العربي 
الانتشار ( «مندباة؛:0 ) 

لفد تبين من درس الضغط الحاولي لأجسام * شتى ان هذه المادئة 
لننأسب مع وزن الذرات ( مقدرة بالغرام ) الموجودة في السائل وان هذا 
الضغط يزداد بارتفاع الحرارة 5 ان قابلية الانتشار ( 1146أطزةهة1زم)في 
المواد السكر يةتختاف عنهافيالمواد اللاسكرية (2002-5006)بالختلاف الحرارة 

وقد درس هرسفإد ( لا 1ميعط ) هذه التدولات خصوصا واثنث 
بتجار به العديدة ان سرعة الانتشار اذا زيدت برفم الأرارة ازدادث 
قابليةاننشا ر السكرالنسبيةكيا رتفاع الحرارة | أكثرمناللاسكر اذا كانالسكر 
قليل التأثر من هذا التفاعل بوجود الاجسام الغر يبة اعنى ان العص خا 
المستحصلة فيدرجة حرارة مرتفعة تكون اكثر صفاء واحتواء على السكر 
مناائي نستحصل ف درجة حرارة واطئة * 

ذني العمليات الصناعية تجمل هذه الشمروط بصورة يمكن ( بها بانتشار 
سر يع وتام ما امكن ) استحصال السكر من لويحات الدوندر التي تكون 

ب من خلاياها مفتوحة” وثترك عصار » والاخرى ,تب ق كا شي وتكون 

الغشاك الحاولي الحساس جدا ٠‏ 

فاذا طبقت عملية الاننشار هذه بطرق مناسبة بامرار السائل على 
التواليي من سلسلة مالخذ مصفوفة 4 كالبطارية ولوحظت الشروطالميكايكة 
لني وضعته| التجارب تبتحصل عصارة ثقية سيالة غنية جدا من السكر 
|اكرغناء ما لو استحصلت بطر يقة | ش 


صناعة السكر 0 
.إسطوائية مغلقة مصفوفة كالبطار ية جنا الى جنب مختلف عددها بين ١١‏ 
11-١‏ يرلبط كل منها بالأخر باثبوب يخرج من اسفله تمصي باعل 
الاناء الثاني ذنى هذه الانابيب حلزونات أو انايب دقيقة لنسخين المصارة 
في اثناء عسل ها الى درحة الجرارة المطاو بة ويعرف ذلك موازين الحرارة 
اللتصقة يها ٠‏ 

اما قطاعة الجذور الموضوعة على سطح عال فوقام-لاث في كر 
البطارية المستديرة أو في وسط البطارية المستقيمة » فانها ثقطع الشوندر 
الى لويحات ( 008560165 )لسقط في الناشرات بواسطة ميزاب على شكل 
. المرم أو بواسطة آلة موزّعة على شكل الشريط الدوار بحسب وضعة 
البطار ية ٠‏ وأحسن قطاّاعة لاجذور مي ما كانت ذات قرص انق يدور 
حول حور مودي يرك بواسطة دواليب والقرص يحتوي ص بضعة 
اثقاب مستطيلةالشكل في دا خلبا حوا امل السكاكين( علنه ]لاد 16ر20 ) 
وفوق القرص طست اوضم الشوندر مس كزه مكون من :افوس هر من 
وسطه الحور الدوار الذي سوق الشوندر الى ااساحة الحلقية ( الحاصلةبين 
٠‏ السطح الخارجي للناقوس وجدران الطست الداخلية ) وقعر هذه الساحة 
النتوح يحدد منطقة القطم للقرص قيالسطج الذي نشغله حواءل السكاكين 
فلم المركزي للقرص يبتى بطلي” المركة جد لأن الحبط الكرّن 
فاعدة اسناخ حوامل السكاكين يجب ان يكون كبيراً كافيا لنجمل فيدعدة 

* فنحات منفصل بيضها عن بعض بنسبة تُذن المحدن ١‏ « البحشصلة » 


لاه مل المعبد الطبي العرلي ١‏ 
الامتحان الاجالي 
. « الكولوكيوم » 
( في معبدنا العبي ) 

يمل قاء هذه اللة ان النوضية الليبا توف د كل سنة لمنة فرئسية 
قتحن خر يجي ممبدنا الطبي وقد تألفت اللجنة الذكورة في هذه السنة. 
فكان رئيسها الدكتور ميشل الجراح في المسنثنى السكري بدمشقف 
واعضاوها الد كتور ترابو والصيدلي غوره وطبيب الاسنان جيخسته فقام 
لاولان بفحص خر يجبي شعبة الطب «الثالث بفحص خر يجي شعبة 
الصيدلة والرابع بنحص خر يجي شعبة طب الاسنان ٠‏ 

باشرث اللجنة اعمالما صباح الاثثنين الواقم فيه 6 شمر ين الاول 
وانتبت منها بعد ظبر الار بعأه ف /ا؟ منه وقد دعت ادارة المعهد بعدانتهاء 
الامتحان دولة وز ير المعارف ومستشاره الى الحفْلة التى اقيمث لاعلان 
الننيجة وما از فث الساعة الخامسة بعد الظبر <تى اقبل الغو ان فاستةبلما 
في ردهة المعبد الرئيس والاسائذة وكان فيها اعضاء اللجنةالفاحصة وجميع 
المنتبين ٠‏ فألقق حضرة رئيس الاجنة الخطاب الآ قي نعر به يحروفه : 

اسممحوا ل يقبل ان اعلن نتيجة امتحانات ( اككولو كيوم )ان ابديلم .. 
التأثير الذي حركته فيدا هذه الامتحانات ٠‏ لقد كانت هذه الفحوص 
شديدة لائها كانت ثتناول جميم مواد الطب والجراحة وشعب الاختصاص 
وهكذا القول في الصيدلة وطب الاسنان ٠‏ فكان يترتب على الطالب 
ان يستحضر في عقله وذا كرته كل هذه العلوم المبوية الواسمة الميتلفة 


- الأمحان الاجالي لزه 

9 التنوعة ٠‏ وآن اللجنة التي كانت تح ركها عاطفة الرأفة كانت قبل كل شي * 
مادلةومنصفةفان اعضماءها الفاحصين كانوابتعمةون في الاسئاةوامتحان الطلبة 

وائنا لنسر بتحققنا ان جميع الطلبة قد برهنوا على معارفهم الأكيدة 
من الوجبدين العملية والنظر ية ولاسيا السر ير يائثة ابي كان نجاحهم فيها 
باهرا على الرغ من الصعو بات النمة الثي كانت لقوم امامهم فيها ولا يخفى 
ان الطبيب لأيكون طيببا الا بعارفه السر يرية ٠‏ 

اما طلبة الصيدلةفيةولفيهم فاحصهم انمراياهم المقلية تعادل زملاكم 
الفر نسبين وأنهمبر هنوا فيسياق امتحاناتهم على ذ كا متوقد وتعليم حسن إلغاية 

وان امتحان اطباء الاسنان قد دل ايض على انهم يعرفوت معرفة 
حسئة مبادى” الطب العامة ويحسئون كل الاحسان شعبة اختصاصهم 

وصفوة القول ان هذه الامتحانات قد كانث نفراً للطلبة ويمداً 
كبيراً لاساتذتهم الحضرة الرئيس الذي يدير بحكة وحذكة نادرئينمعهد 
الطب والصيدلة في دمثقى وحضرةالاسائذة الذين يرغبون بتعايمهمالا كيد 
لمنطبق على القواعد الحديثة الحقيقية في ان يخرجوا للبلاد العر ببة اطبا 
كين يستحةون ان ضع اجميع لنتهم 

ان معهد دمشق يق طا ان يكون 'فورً بسمله 

ثم اعلن رئيس اللجئة امعاء الناجحين فاذا يجميع من لقّدهوا للامتحان 
فد فازوا به ونالوا علامات حسنة للغاية وهذه اسعاوثم 

الاطبا* : السادة الشيخ ابو البشر عابدين » اديبحبال :جمالنصار؛ 
جيل كازه » حمدي النجار ) ماطف رشيد ) عبد اللطبف المج :مصطنى 


لاحن 


١‏ ال الى الور يي ا ا 
الجبدي وديع جرجس ) يوسف حممي 1 

الصيادلة : السادة ابراهيم ادم فوزي » اليأس حتحوتثٌ » صبحي 
تادروس » صدثي نور الله » نادر الساطي ؛ نايف السبع 9و 

اطباء الاسنان : حلمي عسل » ظافر مسرميني ٠‏ 

وما انتج التصفيق الحاد الذي قوطم به كلام رئيس اللجنةحتى وقف 
حضرة الد رن الجديد السيد جمال نصار والتى كلة بالنيابة عن زملائه 
الاطباء فشكر اعضاء اللجنة الفاحصة وابدى عواطف اخلاصه لاساتذئه 
والسمهد الذي نشأ منه ٠‏ وعقبه حضرة الصيدلي السيد نادر الساطي نائبا 
عن رفاقه الصيادلة فل يخرج كلامه عن المنى نفسه ٠‏ ع الى حضرةطبيب 
الاسنان السيد حلمي عسل كلة بالنيابة عن اطباء الاسنان وسأل دولة 
وزيرالمعارف ومستشاره واعضاء اللجنةالكرام ان تعاد لشبادة عبد دمشق 
الحقوق ال يكانت فيزمن الحكومةالمثانية وان يكون لخر يجيهالحق فيبمارسة 
عبنم في البلاد العربية اسوة بخر يجي المعاهد الاخرى فأجابه سعادة 
المبستشار.قائلا ان النجاح الباهى الذي حازه خر يجو المبد في هذه 
الامتحانات يدل دلالة صر ي>ةعلى اهليتهم واقتدارمم وان 'قر ير اللجنة . 
الفاحصة يثبت ذلك اثباتا لامال فيه للر يب ثم قال ان امله وطيد باه 
سيزف إشرى قبول شهادة هذا المعبد ومساواتها بالحقوق اشباداث المعاهد 
الاخرى في الاحتفال القادم ٠‏ فقو بل كلامه بالتصفيق المادالمنواصل 

و بعد ذلك اختلف الحاضرون الى مائدة شاي ) ثم انفض عقدم في 
الساعة السادسة والنصف وثم يلبجون با جرى داعين لامنتهين بالنجاج 
والمعبد بالرفي واللقدم ٠‏ 
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